





لقد بدأت لتوك قراءة كتاب رائع » وغير عادى يمكنه أن ينقذ 
حياتك بکل ما تعضی هذه الكلمة . فلقد آوضحت البحوث التی 
أجريت على مدى الثلائین عاما الأخيرة ‏ بما له يدع EY‏ للا 
آن ad‏ الكواسترول وثيق الصله بأمراض القلب ا الدماغية : 
إجراءات فعلية لواجه؛ ذلك > وهو أمر مثير للملاحظة ۷3 آهم 
أسياب ذلك الارتباك ادام الوضوح + هو أن الناس بيساطة > 
یعرفون الحفار ثق التى يمكن الوثوق بها فيما يخص الكولسترول 3 
حتی لو آمنوا بحقيقه ما » فهم لیسوا على دراية Ley‏ ينبغى فعله 
حینند . ولقد أصبحت هذه المسألة فى عهد قريب مثارا لحدیث 
الناس عندما نم سحب أحد الأدوية التى تخفض الكولسترول > وهو 
بايكول Baycol‏ من السوق على مستوى العالم نتيجة تسببه في 
حالات ألم حاد فى العضلات . خاصة أن بعض هذه الحالات 
أفضت إلى الموت . وهذا الحدث . الذى تم نشره على نطاق واسع . 





جعل كثيرا من الأشخاص يتشككون في مدى أمان وحكمة تخفيض 
مستوى الكولسترول عن طريق تناول الأدوية . إلا أن كل الخبراء 
والأطباء يتفقون بالفعل على أن تخفيض الكولسترول أمر لابد منه 
بالنسبة لعدد ضخم من البشر › ویمکن آن بساعد SUS‏ على انقاز 
حياتهم فی كثير من الحالات . وفی الحقيقة ؛ تعتبر السکته 
الدماغية أهم أسباب العجز فى العالم الغربى ۰ بينما 5 اران 
القلب حتى الآن أكثر الأسباب شيوعا لحالات الوفاة فى الولايات 
التحدة - وهی فى طريقها السريع لتصبح أهم low!‏ الوفاة على 
اتساع العالم . ومخاطر كلا الرضین الخطیرین والتی تهدد الحياة 
یمکن تقلیلها من خلال تخفیض نسبة الکولسترول . ولکن حتی 
الآن » تنقصنا الأدوات والوسائل لتوصیل العلومات المهمة عن كيفية 
تخفيض الكولسترول إلى الشخص العادى . 

وهذا الكتاب ” ٠ه‏ طريقة لتخفيض الكولسترول " هو أكثر الكتب 
فاعلية وتأثيرا في تناول هذا الموضوع > فقد عايشته طوال سنوات 
البحث وممارسة ا فى مجال الكولسترول . ولقد كونت الدكتورة 

" ماری ماکجوان " مع آختها " جو ماکجوان " فزيقا لكئ تضعا 
کتابا یتکون من مجموعة نصائم عملية یمکن فهمها بسهولة عن 
كيفية تخفیض الکولسترول . فالدکتورة " ماکجوان " ذات باع ومران 
طویل فی علاج الأشخاص الذین یعانون ارتفاع الکولسترول » آما 
آختها " جو " فتقدم للکتاب جانبا متفردا وهو وجهة نظر الشخص 
العادی غير التخصص . 

إن کثیرا من السائل فى مجال الکولسترول کا قوف 
وتسبب الارتباك وتشكل حال للجدل والخلاف › وتبداً من مسائل 
محددة تتعلق بالنظام الغذائى » مثل الجدل حول " الدهون مقابل 
الهيدروكربونات " إلى مسألة استخدام مكملات وعلاجات بديلة » 





حتى مسألة التأكد من سلامة الأدوية الصرح بها طبياً . ولقد قامت 
مؤلفتا هذا الكتاب بشرح كل المسائل التى تدور حول مسألة 
الكولسترول بمهارة عالية مستخدمتين كلمات ومصطلحات سهلة 
وميسرة وواضحة يمكن أن يفهمها بوضوح من ليس لديهم خلفية 
طبية . وقد تم شرح السائل الطبية والعلمية بطريقة غاية فى الدقة 
والسهولة 3 الفهم ( ولقد تم توجيه النصائم حتى يمكن أن توافق 
كل القراء . والنتيجة النهائية هى أنه قد أصبح بين أيدينا الان 
كتاب إرشادى عملى لتخفيض الكولسترول ۰ وجدير بأن يقرأه کل 
شخص راشد يهتم بخطر الإصابة بأمراض القلب أو السكتة 
الدماغية » أو أى شخص أصيب فعلا بإحدى هذه المشكلات . 

ولقد استطاعت الدكتورة " ماكجوان " آن تبرز التفاصيل الدقيقة 
حول حادث سحب دواء Baycol‏ من الأسواق . فقد أوضحت أن 
الأحداث التى عجلت بعملية سحب الدواء كانت نادرة للغاية > 
وتركز على نقطة جوهرية » وهی أن خطورة الإصابة بالنوبة القلبية 
والسكتة الدماغية ( الناجمة عن ارتفاع الكولسترول ) أشد خطورة 
بكثير من أية متاعب تتصل بتناول أدوية طبية لتخفيض 
الكولسترول . كما أنها توجه للقارئ نصائم عملية بشأن كيفية تقليل 
مخاطر المضاعفات الخطيرة إلى أدنى حد عند تناول الأدوية المضادة 
للکولسترول . ۱ 

ولقد تم تکریس عشرین فصلا من هذا الکتاب لمسألة النظام 
الغذائى والکولسترول . فالولفتان لا تزیدان Slr!‏ تغير مفرط فى 
أسلوب الحياة ؛ فهسا تتفهمان أن أغلب الناس یستمتعون بما 
یتناولونه ویریدون أن یتناولوا طعاما صحیا دون أن یتخلوا عن 
متعتهم الخاصه بخبرتهم في الطهى . وعلی سبیل المثال ؛ تصف 
إحدى النصائح الواردة بالکتاب طريقة طهي تحول شرائح البطاطس 





القلية التى يتم الاعلان عنها من طعام غير صحى إلى طعام صحى ! 
كما أن بالكتاب فصل يدور حول تناول الأغذية منخفضة الدهون فى 
المطاعم التى تقدم أطعمة الشعوب المختلفة » وقد تعلمت من هذا 
الفصل أشياء لم أكن أعرفها من قبل . والفصل الأخير فى القسم 
الذى يدور حول النظام الغذائى يناقش السائل العقدة التعلقة بتناول 
الكحول . ويساعد على اتخاذ قرار مبنی على المعرفة . 
ولقد أضافت المؤلفتان قسماً شاملاً عن المكملات الغذائية » و 
" بديلة " أخرى لتخفيض الكولسترول . لقد ازداد الاهتمام بهذا 
المجال طوال العقد الماضى › وهو أحد أكثر الموضوعات شيوعا في 
مناقشات المرضى مع الأطباء ( والكثير منهم يجهلون ما يخص 
استخدام هذه البنود لتخفيض الكولسترول والوقاية من أمراض 
القلب ) . وتوضم المؤلفتان لماذا تظهر فاعلية sos‏ السمی 
” كولستين " علي الرغم من a5)‏ يباع بدون تذكرة طبية . وتناقشان 
استخدام السمن النباتى ۰ مثل Benecol‏ و Take control‏ « 
لتخفيض الكولسترول . ويوجد أيضا فصل عن العشب الهندى 
guggulipid‏ + حيث يعتقد أنه يقلل من نسبة الكولسترول . وعديد 
من الفصول تعالج المسائل المهمة المتعلقة بأداء التمارين الرياضية › 
والامتناع عن التدخین ۰ لأنها مرتبطة لیس فقط بالکولسترول انما 
ترتبط BLL‏ القلب والأوعية بشکل عام ۰ والوقاية من آمراض القلب 
والسكتة الدماغية . 
ویحتوی القسم الأخير على معلومات تفصيلية عن کل دواء 
يوصف لتخفیض الکولسترول . وهذه هی آوفی العلومات التی تصل 
ال آیدی الجمهور ‏ وتقدم us‏ کلمات ومصطلحات عملية مفهومه . 
وهذه الفصول سوف تكون مصدرا ضخما ومنهلا للمرضى الذين تلقوا 





تعليمات من أطبائهم کی یتناولوا أحد هذه الأدوية 3 أو سمعوا عن 
أى منها » ويرغبون فى معرفة المزيد . 

لا جدال فى أن من يقرأون هذا الكتاب سوف يخرجون منه بفهم 
متقدم بشكل ملحوظ عن ماهية الكولسترول » والدور الذى يلعبه فى 
ظهور أمراض القلب والسكتة الدماغية » بالاضافة إلى أنه يشجع 
القارئ على إحداث تغيرات فى النظام الغذائى وأسلوب الحياة . 
وأنا کمتخصص قضی سئوات فی عمل الأبحاث ومعالجة الرضی 
الذين يعانون أمراض الكولسترول »> قد تأثرت كثيرا عند قراءتى هذا 
الكتاب 6 وشعرت لأول مرة | باننی وجدت (peer‏ علمیا سهل nae‏ 
والاستخدام يمكننى من أن أدل مرضاى عليه 2 وأنا واثق من أن ما 
يقراونه یماثل افضل poles‏ ممكنة يمكن أن يمنحها لهم خبير فى 
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إن الأمل يحدوني في أن تستمتع بقراءة GUS‏ " ۰۰ طريقة لتخفيض 
الكولسترول " مثلما أستمتعت أنا بتأليفه . إن الاقتراحات التى 
أقدمها على هذه الصفحات هى نفسها التى أتبعها بنفسى ؛ فأنا لا 
أشعر فقط بالتحسن . ولكننى أيضا أستمتع بطريقة حياتى . 

ثمة أشياء كثيرة تحدد مستوى الكولسترول لديك مثل : النظام 
الغذائى ۰ والوزن ۰ والتمارين الرياضية » وعوامل الوراثة ؛ ولذلك 
یتطلب علاج أى اضطراب فى الکولسترول طرقا متعددة الوجوه 
والجوانب 

إن اتباع النظام الغذائی ۰ وإنقاص الوزن » والبادرة لتنفیذ خطة 
تمارین رياضية + کل ذلك یتطلب الشورة والتحفیز » وأنا أجد هذا 
الجانب من عملى مثمرا للغاية » فإذا استطعت فقط أن ألهم 
مرضای > أو أثير فیهم الحماس لتحسین نظامهم الغذائى وأن يبدأوا 
تایه للتدريبات الرياضية ؛ فإننى أدرك أن فقدان الوزن سوف 
یتبع ذلك تلقائیا . وسوف یشعر الأشخاص الذین یمارسون الرياضة 
بشکل منتظم ۰ ویتناولون غذاء فخا Lal‏ الدهون ۰ ومتوازنا 


A‏ المقدمة 





بالتحسن > ويكون مظهرهم أفضل > وأهم شىء هو أنهم يقللون خطر 
الإصابة بأمراض القلب والأمراض الزمنه الأخرى . ولابد أنك سمعت 
الحكمة أو القول الأثور : : ” أنت ما تأكل 0 أى أن صحتك تعتمد 
الكولسترول من خلال اتباع نظام غذائى وممارسة الرياضة فى 
الاضی ؛ فهذا الكتاب هو ما يلزمك . 

إن هذا الکتاب يمنحك أحدث المعلومات العلمية عن المكملات 
الغذائية ‏ لماذا ینجح بعضها ولا ينجح البعض الآخر . فإذا قررت أن 
تستخدم المكملات ؛ فمن المهم أن تعرف ما النتائج ج التى تتوقعها 2 
ti 3‏ القدر - <i‏ تخفضه من الكولسترول 3 وهل هناك آثار 

ری ee‏ 6 من مج ie‏ أن Khe‏ أن ۳ تلعب 
یکون شخمین نفس الوزن ویتناولان نفس الطعاء ¢ ا 
0 عددا ۳۰ من الساعات .> إلا أن ncaa‏ الكولسترول 
الذين يعانون خللا وراثيا في عملية إنتاج الكولسترول أو الأمراض 
القلبية قان النظام الغذائى والتمارين ee‏ والمكملات قد تحسن 
بعض الأشياء ولكن ليس محتملا أن تصحح وضع الحالة بشكل 
كامل » حيث إن هؤلاء الناس سوف يحتاجون إلى أدوية تخفض 
الکو لسترول ۱ ۱ 

وعند الحديث عن تناول أدوية مخفضه للكولسترول ؛ فان كثيرا 
من الناس يقلقون بشأن الآثار الجانبية أو الضاعفات المحتملة ( انظر 
ص ۸4 : 8358 ) . على الرغم من أننى أشعر بأن هذا القلق أمر 





مشروع ؛ فمن الهم أن تدرك بشكل عام أن أدوية تخفيض 
الكولسترول امنة جدا ويتحملها أغلب الناس . 
لكن تم eae‏ سحب دواء " بايكول Baycol‏ من السوق » وهو 
دواء مخفض للكولسترول من فصيلة أدوية استاتين 51231111 وهی كلمة 
تلحق باسم كل دواء يخفض الكواسترول . وقد دفع هذا الكثير من 
مرضای إلى أن یصابوا بالقلق حتی أولئك الذین یتناولون آنواعا 
ee =‏ ل ) Lipitor‏ و Zocor‏ و Mevacor‏ و Pravachol‏ 
و Lescol‏ ) . ولقد اتصل بى كثير منهم يستفسرون عما إذا كان 
عليهم أن يوقفوا تناول هذه الأدوية . ولأننى أدرك ددا أن هذه 
الأدوية تنقذ حياة الناس » فقد رحت أقنعهم بالاستمرار فى تناول 
الدواء مستغرقة في ذلك الوقت الكافى . وإليك المعلومات التى 
eo‏ مع مرضاى : 
فى الوقت الذى تم فيه سحب دواء Baycol‏ من السوق ¢ OLS‏ 
هناك حوالى أحد عشر ملیونا من التذاكر الطبية تمت كتابتها لوصف 
هذا الدواء للمرضى . ولقد توفى واحد وئلاشون Leas‏ ممن تناولوا 
هذا الدواء Baycol‏ من علة تسمى اضمحلال العضلات الخطية . 
وتتسم هذه الحاله بانهیار خلایا العضلات » وفى النهاية تؤدى إلى 
الفشل الكلوى . وأغلب حالات الوفاة : نتيجة اضمحلال العضلات 
الخطية كان أصحابها یتناولون انا Med‏ ات مثل gemfibrozil‏ 
(Lopid)‏ وهو مستحضر دوائى لتخفیض الکولسترول والدهون 
الثلائية ( انظر الفصل 4۸ ) . لقد قامت شركة " باير " التی تصنع 
" بایکول Baycol‏ " بتحذیر الأطباء من استخدام " بایکول " 
و " لوبید 10014 " معا في نفس الوقت . وآوضحت الشركة أن الجمع 
بين هذین الدواءین يزيد من خطر الاصابة باضمحلال العضلات ۱ 
وهذا لیس ات ees,‏ » فذلك احتمال وارد oy‏ كلا من CID‏ 





الدواءین يسبب اضمحلال العضلات بمفرده وبشكل مستقل عن 
الاخر . والسف فى هذا أنه ليس کل الأطباء یدرکون هذا التحذیر . 
ولان دواء 10010 الخفض oa‏ تم استخدامه ۳ مع أدوية 
أخرى + فكان من المعقول أن مسحت دواء " بایکول " من السوق 
Yo‏ من دواء 10010 . 

إن نصف الأمريكيين تقریبا يتوفون بسبب أمراض القلب أو 
السكتة الدماغية . وقد ثبت أن الأدوية المخفضة للكولسترول تقلل من 
خطر الإصابة بالنوبة القلبية أو السكتة الدماغية بنسبة ۳۰ إلى 
aly ۰ / ۸‏ الموت نتيجة اضمحلال العضلات بسبب دواء بايكول : 
كان اعلی من الوفيات بسبب أية أدوية أخرى ) Lescol,‏ 
Pravachol , Mevacor, Zocor, Lipitor‏ ) على الر غم من قله 
نسبة الإصابات مقارنة بالعدد الكلى لمتعاطى الدواء ( ۳۱ حالة وفاة 
من بين أحد عشر مليونا من الوصفات ) . 

وعلى مدی السنوات الثلاث الماضية تمت كتابة أكثر من ۳۰۰ 
مليون وصفة طبية لهذه الأدوية . وفى هذه الفترة الزمنية أبلغت 
مجموعة البحوث الصحية عن ۲ه UL‏ وفاة لها علاقة بمرض 
اضمحلال العضلات > وهذا يعنى أن فرصة وفاة شخص من مرض 
اضمحلال العضلات كنتيجة تناول أحد هذه الأدوية تقدر 
Vb CONEV Ae + es‏ : ۵,۷ مليون . وهناك أدوية كثيرة 
آخری تصحبها آثار جانبیه ومضاعفات كثيرة أكثر سوءا ( pe‏ 
نتناول الكثير من هذه الأدوية دون تردد . وكما کتب الدکتور " 
براون * ۰ وهو زميل ومتخصص دهون قائلا : " إن عدد حالات 
النزيف الخطير بسبب تناول الأسبرين يمكن أن يرتفع حتى يصل إلى 
نسبة ۱ من كل ۵۰۰۰۰ حالة ” . 


١١ المقدمة‎ 





ولا يوجد أى دواء بدون آثان جانبية . ومن ثم فعليك أن تكون 
هلما ومثقفا قدر الامکان Lod‏ يخص الاثار الجانبية للأدوية التى 
تتناولها . أما 3 حاله أدوية تخفيض الكولسترول فإن الفوائد تفوق 
الخاطر بشكل واضح فى قيمتها . 
وقد تتساءل عما إذا كانت هناك وسيلة لتخفيض خطر حدوث 
مرض اضمحلال العضلات عند تناول أى من هذه الأدوية . وال جابه 
بکل تأكيد هی : نعم ” . وإذا حدث وظهرت الام العضلات فى 
كل الجسم آثناه تناولك لأحد هذه الأدوية ( مثلما تشعر قبل أن 
تصاب بالانفلونزا ) فعليك بالاتصال بالطبيب . ثم تقوم بفحص 
يحدد نسبة انزیم CPK‏ إنزيم العضلات ) فى الدم وهو ال نزیم 
السئول عن العضلات . 
ومن الطبیعی وجود کمیات ضثيلة من إنزيمات العضلات فى 
مجری الدم > فکلنا لديه عدد معين من خلایا العضلات التی تموت 
بشکل یومی » وهذه الخلایا تطلق انزیماتها فى مجری الدم حيث 
يمكن قياسها . وإذا عدوت فى سباق طويل > فان مستوی إنزيمات 
العضلات فى الدم سوف تصبح مرتفعه جدا > ولكنها تهبط بسرعة 
ما تشفى عضلاتك . وعندما يبدأ الشخص فى تناول أحد أدوية 
شش > یکون من التوقع ارتفاع ضئيل فى إنزيمات 
العضلات . وإذا ارتفع الستوی بشکل لافت للنظر فاننا نقلق ونهتم 
بذلك . 
ويعد فحص نسبة CPK‏ فى الدم ( إنزيم العضلات ) اختبارا 
بسيطاً لفحص الدم ۰ فإذا أظهر أن إنزيمات العضلات فى الدم 
dad ys‏ + فسوف یتخذ الطبیب قرارا من اثنين : إما أن يمنعك من 
تناول الدواء ۰ أو یخفض لك الجرعة ,وتا سوف تختفى الام 
العضلات 6 وسوف یتلاشی خطر الاصابة بمرض اضمحلال 


؟ ١‏ المقدمة 





العضلات بشكل كبير . والنقطة الجوهرية هى أنك إذا استمعت 
لجسدك ؛ فسوف تسير الأمور على خير ما يرام عند استخدام 
الاستاتينات . 

وبمجرد اتخاذ قرار سحا دواء ما ؛ يجب على الطبيب أن 
يحدد أى دواء يناسيك أكثر من ope‏ . وما الجرعة التى تحتاج 
إليها . وهذا الكتاب سوف يساعدك على تحديد الدواء الأفضل لك 
إذا قررت أن تتناول أحد الادوية > وعندما تتسلح بالمعلومة المناسبة 
عن الدواء ستكون قادرا على إجراء مناقشة ذات معنى مع طبيبك 
الخاص . 

وإذا كنت بالفعل تتناول أحد الأدوية ولكن مستوى الكولسترول 
لديك یظل مرتفعا ( أو يظل الكولسترول المفيد أو الواقى منخفضاً ) . 
فالشی الهم هو ألا تستسلم للاحباط . فعلی مدی السنوات القليلة 
القادمة سوف تشهد الساحة انفجارا ۰ وثورة فى العلاجات الحديشة 
التى ستکون متوفرة لعلاج اختلال مستوی الکولسترول . ونحن 
نستخدم حالیا أدوية حديثة فى معهد القلب ب " نیو إنجلاند 
حيث آعمل أنا . وهذا الکتاب سوف يعطيك فکرة عن الأدوية 
الحديثة التى تلوح فى أفق المستقبل . 

ومهما كان نوع الكولسترول لديك . يظل هناك أمل » وسوف 
يعطيك هذا الكتاب الأدوات التى تحتاجها لتجعل مستوى 
الک تون ا . حتی إذا گات آمراض القلب وارتفاع 
الکولسترول يسريان فى أسرتك ؛ فیمکن أن تقوم بتغییرات تقلل 
بشکل ملحوظ من خطر الاصابة بالنوبة القلبية . وجوهر السألة هو 
أنه بامكانك أن تغير مصيرك . 

ولقد عملت فى مجال التمثيل الغذائى ( الأيض ) للكولسترول 
لأكثر من عقد › وأستطيع أن أقول GL‏ إننى قد قابلت قلیلا ممن 





لم أستطع LAS‏ مستوى الكولسترول لديهم يصبح طبيعيا . وفى 
الحقيقة أنا لا أقوم بنفسى بجعل مستوى الكولسترول عند مرضاى 
يعود لطبيعته ؛ إنما هم الذين يفعلون ذلك بأنفسهم . إن عملى أو 
مهمتى هی أن أكون معلما جيدا › وأن أكون محفزا لا یسام » ولا 
يكفى أن أكون خبيرة فى مجال أيض الكولسترول . ذلك أننى قد 
أفهم كل تعقيدات عملية إنتاج الكواسترول ۰ وكيف يتم تمثيله 
غذائيا » ولكن إذا لم أفهم cal‏ الأشخاص الذين يقومون بعملية 
الأیض ؛ فلن أستطيع مساعدتهم . 

وعندما أتقابل مع شخص يعانى مشكلة مع الکولسترول » فأنا 

حتاج إلى معرفة من هو أو من هی - وكيف يقضى وقته ؟ وهل 
بسافر ایصل إن عمله » آم أنه تعسل فى النزل ؟ وهل هسی 
متقاعدة ‏ أم مشغولة مع آطفال صغار ؟ وماذا عن وقت الفراغ ؟ هل 
یمارس هذا الشخص رياضة نشطة آم أنه یقضی وقت فراغه فى 
القراءة » أو الذهاب للسینما › pf‏ یجلس آمام الحاسوب ۰ ام أنه 

یتناول طعامه فى الخارج ؟ 

من الهم أيضا بالنسبة لى أن أعرف مع من يعيش الریض . وهل 

سيساعده الأشخاص الموجودون في المنزل أم يعيقون سعيه لتخفيض 
الكولسترول ؟ وهل يمكن أن يستفيدوا هم أيضا من تخفيض 
الكولسترول ؟ فمن الضرورى بالنسبة لى أن أعرف الأطعمة التى نشأ 
على تناولها المريض ومكونات نظامه الغذائى الحالى . ويجب أن 
أعرف الأطعمة التى يفضلها . إننى أستفسر من المريض عن ممارسة 
الرياضة لأعرف عدد مرات ممارسته لها ۰ وكم طول فترة ممارسة 
الرياضة . وإذا كان لديه برنامج تدري بات منتظم › » فلابد أن أعرف ما 
وإذا كان ذلك ais‏ حديثا » أم أنه قديم ظل يمارسه لسنوات . 





mee‏ با ات الكولسترول بشكل 
۲ أن أعرف التاريخ الطبى لب پاش كاملا 4 7 Lig)‏ معينة 4 
وحالات طبیه مزمنه 4 VAS‏ الأدوية كلها یمکن أن تؤثر في > AS‏ 
الکو لسترول . والأشياء الشاذة التی تتسبب فى خلل مستوی 
الکو لسترول تکون غالبا ورائیه فی طبيعتها ؛ لذلك أقوم دائما 
بالاستفسار عن تاريخ الأسرة يشان ارتفاع نسبه الكولسترول وأمراض 
القلب . 

إن الزيارة الأولى التى تتم مع أحد مرضاى تستغرق حوالى ساعة 
و خمسه وأربعين دقيقة ) ۵ دقيقة مع 0 مارى كارد ” متخصصه 
تغذیه معتمدة ¢ وساعة معی ) . والعلومات التی أحصل عليها فى 
الزيارة الاولی تساعدنی على فهم نوعية الشخصية . حتی لو كان 
هناك شخصان متماتلان مور | الکولسترول 3 فاذا كان آحدهما 
عمره ٥‏ غات 4 ويعمل باقعا متجولا يظل يسافنا على الطريق 
خمسة أيام فى الأسبوع 3 ولديه أطفال مراهقون فى المنزل > بینما 
lhe : Gis ۷۵ eee a‏ متقاعد یعیش وحيدا 
الرياضية التى أوصي men‏ 9 التى KR‏ لهما » يحتمل أن 
تكون مختلفة جذريا بالنسبة للحالتين . 

وأخيرا 3 اسأل الرضي عن مدی تحفزهم ane‏ لکي يسيطروا 
علی الکولسترول . وعموما > كلما كان الشخص أكثر تحفزا وتصمیما 
كان Asis Asi‏ 

فإذا لم تأت لزيارتى فى مكتبى فى معهد القلب فى ” نيو 
إنجلاند ” . فمن غير المحتمل أن أستفيد من لقائك بصفة 
شخصية . ولكن هذا الكتاب بدون اللقاء وجها لوجه » سوف 





0 اند eee‏ 
( سواء كان العلاج الوا حیاتبا ia‏ أو آدوية معینه € 
وبالطبع لن يناسبك كل ما فى هذا الكتاب وهذا طبيعى ؛ فعلى 
سبيل المثال : قد تعانى ارتفاع الدهون الثلاثية » بينما يظل مستوى 
an‏ الضار طبيعيا. 4 wy‏ 0 ود آکثر اهتماما واضح 
dda eal‏ و و۵ ۳ 
تتخطی العلومات التی تدور حول تأثیر الاقلاع عن التدخین على 
نسبة الکولسترول . ولقد حاولت تأليف هذا الکتاب بأسلوب یسهل 
قراءته ويعتمد على الحوار 3 ولذلك - على الرغم من آن بعض 
العلومات لا تخصك ‏ فسوف يكون من الممتع أن تقرأها ۰ حتى 
يدخن ۰ أو یعانی مشكلة ارتفاع نسبة الكولسترول ولكن بشكل 


الجزء الأول 
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إننى أتذكر جيداً عندما كان الأطباء يعتبرون أن المستوى الطبيعى 
للكولسترول هو ٠٠١‏ ملجم / ديسيلتر . كيف كان ذلك يتم ؟ إن ما 
يسمى بالمستوى " الطبيعى " حسب التقييمات المعملية كان يتقرر عن 
طريق أخذ عينات من عدد من الأشخاص › وخلط أعلى نسبة مع 
أقل نسبة ثم يؤخذ المتوسط المتراوح بينهما ويطلق عليه 
" طبيعى ” . وني بلد يعانى فيه مليون ونصف اللیون من البشر 
النوبات القلبیه » ونصف ملیون شخص یموتون من الامراض 
القلبية » فان كلمة " طبیعی " تصبح غير مرغوب فیها . 

وفي العهد القومی للقلب ( أو ما یسمی الیوم بالعهد القومی 
للقلب والرشة والدم ) تم اجسراء دراسة فرامنجهام 
Framingham ۳‏ " عن القلب ۰ وهی دراسة طموحه تا اسنات 
أمراض القلب والأوعية الدموية . ولقد عرفنا من هذه الدراسة أن 
ارتفاع مستوى الكولسترول يشكل عاملا خطیرا للإصابة بمرض قلبى 


۱۷ 


۱۸ الجزء الأول 


ر ذبحة صدرية » أو نوبة قلبية » أو جراحة تحويلية فى الشریان . 
أو تقویم الاوعية جراحیا ) . 

لکن ما الکولسترول بالضبط ؟ ولاذا یوجد الکولسترول فى pall‏ ؟ 
واذا كان الستوی " الطبيعى " القدیم للکولسترول یعتبر مرتفعا 
جدا ۰ فما الستوی الامن والقبول ؟ 

إن الكولسترول هو مادة شمعية بیضاء » توجد فى بعض الأطعمة 
التى قفا اها هو آیضا یصنع بواسطة كل خلايا الجسم . ولكن 
أهمها خلايا الكبد . وبعض الكولسترول ضرورى للصحة الجيدة . 
فيو لس مكونا میا Si Glace‏ فة ٠‏ اة انا رو 
لإنتاج هرمونات معينة . وبالنسبة لأغلب الناس ؛ يُصنّع الكبد ما 

بين ۷۰ و ۷۵ / من الكولسترول فى الدم > أما نسبة Yo‏ أو ۳۰ / 
الباقية فتأتی من الطعام الذی يتناولونه . 

ويمكن أن یرتفع مستوی الکولسترول عند of‏ شخص لاسباب 
متنوعة . وهناك عدد من حالات الخلل الوراثی التى قد تسبب زيادة 
كبيرة فى انتاج الکبد للکولسترول ۰ أو ضعف قدرة الکبد على 
تخلیص pl‏ وتنقیته من الکولسترول ؛ لذا فهناك آمراض معينة 
ترتبط بارتفاع مستوی الکولسترول . وتشتمل هذه الامراض على البول 
السکری ‏ وأمراض AUS‏ : والکبد » والغدة الدرقية » كما أن هناك 
بعض الأدوية تسبب ارتفاع الکولسترول . وأخیرا » بالنسبة لکثیر من 
الناس فان fad!‏ الغنی بالدهون والسعرات الحرارية والکولستروك › 
هو المسئول عن إصابتهم بالأمراض : 

وعندما نتحدث عن النظام الغذائى فإن الدهون والسعرات 
الحرارية ( وليس الكولسترول الغذائى ) هما أسوأ الأسباب الممرضة . 
ats‏ فوك لخن دهونا بإفراط » يصبح الكبد أقل كفاءة فى 
تخليص الدم من الكولسترول . وبالنسبة لكثير من الناس » فإن 


ما الکولسترول ؟ ‏ 7 ١9‏ 


الإفراط فى تناول سعرات حرارية يتسبب فى زيادة إنتاج الكولسترول 
بواسطة الكبد . وتناول الكولسترول الغذائى له بعض التأثير في 
مستوى الكولسترول في دم أى شخص . ولكن هناك عفنا أو كيدا 
أقصى لذلك . وعلى سبيل المثال ؛ لو أن شخصا من عادته أن 
يستهلك حوالى ٠٠١‏ ملجم من الكولسترول يوميا ثم رفع من ذلك 
المعدل إلى 4٠١‏ ملجم يوميا ۰ فيمكنه أن يتوقع زيادة كبيرة فى نسبة 
كولسترول الدم . ( بالنسبة لبعض الناس يمكن أن تكون الزيادة 
حوالى ٠١‏ ملجم / ديسيلتر ) . إذا قفز نفس الشخص من ۰۰ إلى 
pale ۰‏ من الكولسترول كل يوم ( ما يعادل إضافة صفارى 
بيضتين ) ۰ فإن الكولسترول عنده لن يرتفع أكثر مما هو عليه . 
وهذا " السقف " هو السبب فى أن بعض الناس يدعون أن البيض 
ليس له أى تأثير على الكولسترول لديهم . فهم بالفعل فوق سقف 
ال ۰۰؛ ملجم فى اليوم . إننا نركز أساسا فى عيادتنا على الدهون . 
ولكن لأن الدهون والكولسترول يكونان عادة حزمة واحدة مع 
بعضهما ؛ فإن نظامنا الغذائى يقيد الناس ويلزمهم بتناول حوالى 
۱۰۰ ملجم من الكولسترول الغذائى . 
ولکی تحدد ما إذا كان مستوی الکولسترول لديك قد يعرضك 
لخطر الاصابة بأمراض القلب ؛ فلابد أن تجری قیاسا لستوی 
الکولسترول لديك . ولکی تقوم بقیاس مستوی کولسترول الدم بدقة » 
ار ا ع SS‏ . مع آنه من المکن 
يقينا أن يتم قياس مستوى الكولسترول عندما يكون الشخص غير 
۳3 > إلا أن الأطباء يمكنهم الحصول على صورة أكثر تكاملا عن 
UL‏ الکولسترول عندما تکون صائما . وعندما تحصل على نتائج 
فحص الکولسترول » يمكنك أن تستخدم الجدول رقم " ۱ " لتحدد 
ما إذا كان لديك مشكلة مع الدهون فى الدم . 


a‏ الجزء الأول 


الجدول ۱۳ " المستويات الفضلة لدهون الدم 


الکولسترول الکلی 


الدهون الثلاثية 


كولسترول ذو دهون 


منخفضة الكثافة 


كولسترول ذو دهون 
عالية الكثافة 


الستوی الطبيعى 


> ۲۰۰ ملجم / ديسيلتر ( إذا لم يوجد 
مرض بالشريان التاجى MCAD‏ 
> ۱۵۰ ملجم / ديسيلتر ( إذا وجد مرض 
ob wh‏ التاجی ) 
> ۱۰۰ ملجم / دیسیلتر ر إذا لم یوجد 
مرض بالشریان التاجی ) 
< ۱۰۰ ملجم | دیسیلتر ( مع وجود 
مرض بالشریان التاجی ) 
> ا ا ار 
مرض بالشريان التاجى ( 

> ۱۰۰ ملجم / ديسيلتر ( إذا وجد مرض 
بالشريان التاجى ) 
to >‏ ملجم | ديسيلتر 


CAD*‏ مرض الشريان التاجى ( يعرف بأنه الإصابة بنوبة 
قلبية . أو جراحة تحويلية . أو تقويم الأوعية جراحیا . أو عمل 
اختبار جهد يبين مرض القلب ) . والداء السكرى يزيد من خطورة 
الإصابة بأمراض القلب . فإذا كنت مصابا بالسكر فإن مستويات 


الكولسترول الطبيعية 


لطبيعية بالنسبة لحالتك تكون هى نفسها التى لدى 


الشخص الذی “ley‏ أمراض الشريان التاجى ( . 
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والکولسترول الکلی فى الحقيقة مركب من مواد كثيرة منها 
الدهون الثلاثية > والكولسترول ذو الدهون منخفضة الكثافة › 
والكولسترول ذو الدهون عالية الكثافة . والدهون الثلاثية هى دهون 
دموية تميل إلى الارتفاع فى مواجهة تناول الكحول ۰ أو عند تزايد 
الوزن » أو تناول الغذاء الغنى بالسكريات والدهون ۰ وأيضا عند 
اتباع أسلوب الحياة الذى يعتمد على الجلوس المستمر . ولاشك فى 
أن ارتفاع نسبة الدهون الثلاثية يزيد من مخاطر الإصابة بأمراض 
القلب والسكتة الدماغية . كما قد ثبت أن الأشخاص الذين لديهم 
دهون ثلاثية مرتفعة ۰ يكون لديهم الاستعداد للإصابة بارتفاع ضغط 
الدم وزيادة مخاطر الإصابة بالداء السكرى . 

وتبعا لذلك ؛ فان السبیل لتخفیض الدهون الثلاثية هو الامتناع 
عن تناول الکحول ۰ والحرص على مزاولة الرياضة یومیا . وتقلیل 
السكر والدهون فى نظام الغذاء » وتقليل الوزن إذا Lae OLS‏ 
وبالنسبة لبعض الناس فإن إضافة جرعات عالية من زيت السمك إلى 
غذائهم تخفض من الدهون الثلاثية بشكل ملحوظ . والفصول التالية 
تشن مواصفات كيفية تخفيض الدهون الثلائية عن طريق إحداث 
تغيرات فى أسلوب الحياة . 

ولکن أحيانا بد تغییر أسلوب الحياة وحده غير كاف . فاذا 
ثبت صحة ذلك فى حالتك > فقد یصف الطبیب لك دواء یخفض 
الدهون الثلاثية مثل تريكور Tricor‏ » أو لوبيد Lopid‏ « أو نياسبان 
Niaspan‏ . 

وكولسترول الدهون منخفضة الكثافة نرمز إليه ب LDL‏ 
cholesterol‏ - وربما تكون قد سمعت عن " الكولسترول النافع 
والكولسترول الضار " . وكولسترول الدهون منخفضة الكثافة هو 
" الكولسترول الضار " . وارتفاع مستوى هذا النوع من الكولسترول 


" الجزء الأول 


يزيد من مخاطر الإصابة بأمراض القلب والسكتة الدماغية بشكل 
ملحوظ . وهذا النوع من الكولسترول يلتصق بجدار الشريان وبمرور 
الوقت يمكن أن يسبب انسدادا تاما . ۱ 

وأغلب من یصابون بنوبة قلبية لا يكون لدیهم انسداد كولسترولى 
كامل ig‏ شریان القلب عندما تحدث النوبة . إن سدادة الکولسترول 
التى تحتوی على كميات من كولسترول الدهون منخفضة الكثافة › 
يمكن أن تصبح غير مستقرة . وهذا قد يسبب للسدة أن تتمزق . 
وعندما يحدث ذلك . فان رد قعل الجسم الطبیعی هو محاولة 
إصلاح هذه المنطقة بجلطة دموية . إن اجتماع بقايا سدة الكولسترول 
المزقة وجلطة الدم يمكن أن يسبب كارثة . فإذا حدث انسداد 
شریانی كامل + فسوف تحدث نوبة قلبية . 

وإذا كنت تعانی مشكلة كولسترول ودهون منخفضة الكثافة , 
فسوف يكون من المهم أن تقلل وتحد من كمية الدهون فى غذائك 
) خاصه الدهون المشبعة والمهدرجة ) . وبا مثل ۰ إذا كنت مضطرا إلى 
إنقاص الوزن ۰ فإن عمل ذلك سوف يساعد على تخفيض کولسترول 
الدهون منخفضة الكثافة LDL‏ . والتمارين الرياضية لها دور 
متواضع فى تخفيض الدهون منخفضة الكثافة LDL‏ . أما الخطط 
الغذائية المحددة . مثل إضافة السمن النباتى مثل ستائول وسيترول 
Take control, Benecol light (‏ على التوالى ) وبروتين 
. الصويا » وبذر الكتان والألياف والبازلاء » والجوز والعشب الهندى 
guggulipid ©‏ . كل ذلك يمكن أن يحسن حالة الكولسترول عند 
بعض الناس . 

وا دا نات فده ارات ف بف اتیب لك عبد 
آدوية مخفضات الکولسترول ( الاستاتینات ): Lipitor‏ أو Zocor‏ 
أو Mevacor‏ أو Lescol‏ أو Pravachol‏ .إن أدوية Niaspan‏ 
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و Welchol‏ و Ttricor‏ كلها تخفض من الدهون منخفضة الكثافة 
LDL‏ « آما بالنسبة لمن ينأون بانفسهم عن الأدوية الرخصة yb‏ : 
فهناك الكولستين Cholestin‏ وهو منتج يباع فى الأسواق دون 
الحاجة لوصفه طبية ويشبه إلى حد كبير دواء میفاکور Mevacor‏ 
وبالثل هناك كثير من مستحضرات النياسين Niacin‏ ( الحمض 
النيكوتينى ) تباع بدون وصفة طبية . وبالإضافة إلى الأدوية التى 
سبق ذكرها فإن هناك أدوية أخرى كثيرة فى مراحل مختلفة من 
التطوير . إن فريقنا يعمل الآن فى أحد الأدوية التى تخفض 
الدهون » حيث تخفض كثافتها بنسبة 7١‏ / تقریبا . وعندما تنتهى 
من قراءة هذا الکتاب سوف تکون مسلحا بکل المواد التى تحتاجها 
لتخفیض مستوی LDL‏ من الدهون أو الشحوم منخفضة الكثافة . 
فكولسترول ee‏ عالية HDL Lust‏ یرف Lal‏ 
" الكولسترول النافع ” . ودور هذا الكولسترول HDL‏ هو Bole!‏ 
الکولسترول الضار إلى الكبد للمعالجة . ويبدو أن من لديهم ارتفاع فى 
مستوى هذا النوع من الكولسترول ينعمون بحماية جزئية من أمراض 
القلب . وبالطبع يمكن أن يكون لدی الشخص كولسترول HDL‏ فى 
مستوى ممتاز » ويظل عرضة للإصابة بأمراض القلب . كما يظل 
هؤلاء الأشخاص عرضة لعوامل أخرى للخطر مثل ارتفاع ضغط الدم › 
والسكر والتدخين . 
Js‏ حد کبیر ؛ > يكون مستوى كولسترول HDL‏ لدی ای شخص 
شیثا uss fee‏ من الناحية الوراثية ( بمعنی أن المستوى يعتمد 
على الجینات التی وصلت إليك من خلال الوالدین ) . ولکن هناك 
بعض الامور يمكنك القیام بها لتحسین مستوی کولسترول HDL‏ 
كما أن الامتناع عن التدخین یمکن أن يزيد من مستوی کولسترول 
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HDL‏ إلى ۸ ملجم / دیسیلتر ؛ وعموماً فان الأثر كاملا يمكن 
ملاحظته خلال ستة شهور من تاريخ الإقلاع عن التدخین . 

والتمارين الرياضية أيضا تحسن من كولسترول HDL‏ » ويميل 
الرجال إلى أن تكون لديهم زيادة كبيرة من كولسترول HDL‏ أثناء 
العام الأول لممارسة التمارين ( بنسبة ٠١‏ / ) ۰ ولكن إذا استمر 
النساء فى ممارسة الرياضة ۰ فان الدراسات توضح أن ما يقدر بنسبة 
۰ / من التحسن يتحقق فى فترة خمس سنوات . يستطيع الرجال 
أن يحافظوا على نسبة تحسن ۱۰ / بالاستمرار فى التمارين » ولكن 
اد ما یحققوا فاشدة أکبر بمرور الوقت ۰ :كما أن تقلیل الوزن 
( التخسیس ) یمکن أن يؤدى إلى تحسن واضح فى مستوی هذه 
الشحوم > ولکن غالبا عندما یفقد الشخص وزنه بطريقة نشطة . فان 
مستوی کولسترول HDL‏ یهبط بطريقة سريعة ومؤقتة . فلا تدع 
ذلك یثبط همتك إذا حدث لك . فعندما تصل نقطة محددة فى الوزن 
فان مستوی HDL‏ سوف يزداد وفی النهاية سوف يزيد على 
الستوی السابق . 

النظام الغذائی ایضا له تأثير علي HDL‏ . يتناول الناس أطعمة 
معالجة ذات تركيز دهنى dle‏ » مثل الأطعمة المعدة تجا Gs‏ ( الکعك 
المحلى » والفطائر والكعك الحلو المقلى ) أو الأطعمة المقلية مثل 
شرائح البطاطس والكعك المحمر والسمك المقلى › وهذه الأطعمة تمد 
الجسم بكميات كبيرة من الدهون المهدرجة (التى تشبه الدهون 
المشبعة في سلوكها ) وهى دهون معروفة بأنها تخفض HDL‏ بشكل 
ملحوظ . وبالنسبة لهؤلاء الأشخاص الذين يتحولون إلى تناول 
الأطعمة ذات الدهون الأحادية غير الشبعة -مثل زیت الکانولا 
ر Canola‏ ) وزیت الزیتون وزیت الفول السودانی - یمکن أن تحسن 
مستوى HDL‏ . وهؤلاء الأشخاص يمكن أن یستفیدوا من الأفوكادو 
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والجوز والفول السودانى واللوز والبندق أو الفستق كمصدر لهذه 
الدهون . وأخيرا » إذا كنت فى حاجة إلى المزيد من تحسن مستوى 
HDL‏ أكثر مما توفره الإجراءات السابقة الذكر » فيمكن للطبيب أن 
يصف لك دواء نيسبان Niaspan‏ أو لوبید Lopid‏ أو تريكور 
Tricor‏ . 

ولسوء الحظ » يفشل كثير ممن يعانون انخفاض مستوى ADL‏ 
فى إعادة المستوى إلى طبيعته على الرغم من إجرائهم تغيرات فى 
أسلوب الحياة › أو استخدام الأدوية . وعدد من الشركات تبحث 
طرقا جديدة لتحسين مستوى HDL‏ . وتشتمل الاستراتيجيات على 
استخدام الأدوية التى تحقن بالوريد ۰ أو تطوير جزيئات تقلد نشاط 
HDL‏ حتی العلاج بالجينات . ومن وجهة نظرى فإنه في خلال 
الخمسة أعوام القادمة سوف نكون قد طورنا طرقا جيدة لعلاج 
الأشخاص الذين يعانون انخفاض HDL‏ 

وعندما تتأكد من أنك تعانى مشكلة فى الكولسترول » فمن المهم 
أن تحدد السبب وتبتكر خطة لتحسين مستوى الكولسترول لديك . 
فالفشل فى أن تقوم بذلك قد يتسبب فى نوبة قلبية أو سكتة دماغية 
أو الوفاة : 

وهناك عدد من حالات الخلل الوراثى الخاص بالكولسترول التى 
تم وصفها وتحديدها بشكل دقيق والتى تسبب ارتفاعا ملحوظا 
للدهون الثلاثية و / أو مستوى كولسترول الدهون منخفضة الكثافة 
LDL‏ > وعلى سبيل المثال : هناك من يعانون مشكلة وراثية تسمى 
فرط كولسترول الدم الأسرى ؛ وهؤلاء الأشخاص سيظل لديهم 
مستويات كولسترول غير مستقرة ۰ على الرغم من اتباع نظام غذائى 
رائع ۰ وممارسة الرياضة المنتظمة » وتناول أقصى جرعات من 
الأدوية الخفضة للكولسترول . فى مثل هذه الحالات تکون تنقية 
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pul‏ من LDL‏ عن طریق سحبه ثم Bole]‏ ضخه بعد تنقیته . وهذا 
الاجراء الذی يشبه الديلزة ( تنقية pall‏ بأسلوب الانتشار الغشائی ) 
ینقی أو یرشح کولسترول LDL‏ من دم الشخص ‏ وهذا یودی إلى 

انخفاض مستوی LDL‏ بنسبة حوالى ۷۰ أو ۸۸۰ . ولکن التأثیر 
يكون مؤقتا . ولهذا يجب إجراء تنقية الدم من LDL‏ مرتين فى 
الشهر . 

ولازالت هناك أمراض وراثية أخرى تتسبب فى انخفاض کبیر 
فى مستوى HDL‏ . وكل واحد من هذه الأمراض يحتمل أن يزيد 
خطورة الإصابة القلبية les‏ 

وغالبا ما يتسبب أحد الأمراض فى ظهور حالة شديدة من 
اختلال الکولسترول ‏ فالأشخاص الذین یصابون بالداء السکری فى 
مستهل سن الرشد ينزعون إلى أن تكون لديهم دهون ثلاثية مرتفعه › 
و HDL‏ منخفضاً » ومستوى LDL‏ مرتفعا بشكل معتدل » ولقد 
اكتشفت من خلال خبرتى أنه عندما يصبح سكر pall‏ منضبطا وتحت 
السيطرة ۰ فمن المستحيل أن نجعل الدهون الثلاثية فى مستويات 
طبيعية لدى الشخص المصاب بالسكر . 

والأشخاص الذين يعانون قصوراً أو إفراطاً فى نشاط الغدد الدرقية 
يمكن أن يصابوا باختلالات متنوعة فى الكولسترول . علما بأن 
اعتلال الغدة الدرقية أكثر شيوعا بين النساء من الرجال . ولقد 
ripen genres‏ أن تصحیم ومعالجة اضطرابات الغدة الدرقية ينتج 
عنه رجوع مستوى الكولسترول إلى طبيعته › ولكن فى أغلب 
الحالات يتحسن مستوى الكولسترول بدرجة بسيطة فقط . ولكنها 
سوف تحتاج إلى مزيد من العمل . 

ويستجيب الجسم للمتلازمة الكلوية وهى اضطراب كلوى يتسم 
بكثرة كميات البروتين فى بول الشخص المريض وهو يشكل خسارة 
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كبيرة من البروتین بزيادة كمية البروتین التی ینتجها الکبد ر فى 
محاولة لتعویض وتصحیح مستوی البروتین فى الدم ) . وبما أن 
البروتینات هی التی تقوم بحمل کولسترول الدم » فليس من 
الستغرب أن نری ارتفاعا فى مستوی الکولسترول فى هذه الحالة . 
وبنفس الطريقة » یمکن لامراض الکبد أن تتسبب في زيادة انتاج 
البروتینات الدهنیه ر دهون الدم ) . 


التداوی والکولسترول 


عندما یتعاون معك الطبیب لتخفیض مستوی الکولسترول ؛ يجب 
عليه أن یجری تقییما دقيقا للأدوية الخاصة بك . والأدوية التى 
يمكن أن تؤدى إلى تغيرات في مستوى كولسترول الدم . والجدول رقم 
” ۲ ” يعطى صورة عن آثار بعض الأدوية شائعة الاستخدام : 


الجدول " ۲ " آثار الأدوية على مستوى الكولسترول 


HDL LDL = 4.556 دهون‎ 


أميودارون زيادة زيادة ل بحدث تغير 

Amiodarone‏ مهم 

أندروجينات قد تحدث زيادة زيادة انخفاض 

Androgens 

معرقلات بيتا زيادة لا يحدث تغير انخفاض 
Beta-‏ مهم 


blockers 
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سيكلوسبورين زيادة زيادة 3 يحدث تغير 
Cyclosporin‏ مهم 
بروجستينات لا يحدث تغير زيادة انخفاض 


Progestins‏ مهم 


معرقلات بروتيز زيادة قد تحدث زيادة لا يحدث تغير 
Protease‏ مهم 
Inhibitors‏ 

ريتونيدات زيادة زيادة انخفاض 
Retinoids‏ 

الاسترويدات زيادة زيادة زيادة 
Steroids‏ 

مدرات البول زيادة زيادة لا يحدث تغب 
Diuretics‏ مهم 


قد تتساءل عن ماهية بعض هذه الأدوية أو كيف تستخدم . لذا 
فان أميودورون 411100010116 ( كوردارون Cordarone‏ - 
باسيرون Pacerone‏ ) يستخدم فى علاج عدم انتظام ضربات 
القلب . أما الأندروجينات Androgens‏ مثل كبسولات أندرويد 
0 او تستوديرم Testoderm‏ » فتستخدم كثيرا فى 
معالجة الذكور الذين يعانون نقصافى هرمون الذكورة 
( التستوستيرون testosterone‏ ) أو فى علاج بعض أنواع 
السرطانات عند النساء . 
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ومعرقلات Betablockers Gy‏ هى آدوية لعلاج ارتفاع ضغط 
pull‏ ولیست كلها ذات تأثیر مضاد للکولسترول . ودواء آسیبوتولول 
101 ر سکترال Sectral‏ ) « وکارتیولول Carteolol‏ 
) کارتول Cartol‏ ) ودواء کارفدیلول Coreg ( Carvedilol‏ ) 
ودواء سسلیبرولول Selectrol ( Celiprolol‏ ) ودواء بنبوتولول 
Penbutolol‏ ر لیفاتول Levatol‏ ) ۰ ودواء بیندلول ۳100101 
( فيسكين Visken‏ ( - كل هذه الأدوية تنتمی إلى معرقلات بیتا 
ال ليس ne‏ ضر عا على الدهون . وعلى الجانب الآخر فإن 
أكثر معرقلات بيتا شيوعا فى الاستخدام بما فيها دواء أتينولول 
Atenolol‏ ر تينورمين (Lenormin‏ « وميتوبروالول 
Metoprolol‏ ( لوبرسور « توبرول (Lopressor, Toprol)‏ 
ودواء تنادولول Nadolol‏ ر کوجارد Corgard‏ ( ودواء 
بروبرانولول Propranolol‏ ر إنديرال Inderal‏ ) - وكلها تؤثر 
بطريقة ضارة علي مستوى دهون الدم . ولكن معرقلات بيتا ذات 
الأثر العکسی هی مجموعة کابحات بیتا التی ثبت آنها تحمی 
الأشخاص من نوبات القلب التکررة خاصة الذین سبق أن عانوا 
اعد هو آل ات ا ایب 8 IGS‏ كرون سن آ لو 
والأساسى استخدام أحد معرقلات بیتا مع محاولة معالجة أو منم 
آثره العکسی على الدهون فى الدم 

وسيكلوسبورين Cyclosporin‏ ( نيورال › senses‏ 
Neoral, Sandimmune‏ ) وهو دواء كابح للمناعة » ويستخدمه 
الذين أجريت لهم عملية زرع قلب أو كلية . وبالنسبة لهولاه ‏ 
الأشخاص لا يمكن استبدال هذا الدواء + ولذلك يجب معالجة تأثيره ۱ 
على دهون الدم . 


۳۰ الجزء الأول 


أما البرجستینات فهی تعتبر أحد مکونات حبوب منع الحمل ‏ 
وتستخدم کجزء من علاج بدیل الهرمون التعویضی لحالات ما بعد 
انقطاع الطمث . وینبغی عموما استخدام آقل جرعة ممكنة من 
البروجستین . وفی حالة حبوب منع الحمل تکون الواد التی لها 
آقل أثر سلبی على الکولسترول مشتملة على آورئوترایسکلین Ortho‏ 
Tri - 0‏ والودیکون Modicon‏ وبریفیکون Brevicon‏ . 
وعند استخدام البروجستینات ( مثل کبسولات سیکرین CYCTIN‏ 
وبروفیرا Provera‏ ۰ وبرومتریم Prometrium‏ ) کجزء من نظام 
التعویض الهرمونی لحالات ما بعد انقطاع الطمث ۰ یصبح من 
الواجب استخدام آقل جرعة ممكنة . وفی محاولة تدخل بروجستین 
استروجین ما بعد الطسث . ویکون قد تم تصغير جزيتات 
البروجستين إلى ميكرونات ليكون له أدنى تأثير سلبى على صورة 
البروتين الدهنى ( الدهون فى الدم) . ( إن دواء بروميتريم 
0 يعتبر مثالا للبروجستين المصغر إلى ميكرونات ) . 
ومن أدوية مثبطات إنزيم البروتيز Protease‏ نجد كريكسيفان 
Crixivan‏ وکبسولات أجنيريز Agenerase‏ « وفورتوفيز 
Fortovase‏ « وإنفيراز Invirase‏ « ونورفير Norvir‏ « 
وفيراسيبت Viracept‏ »> وهذه الأدوية قد أحدثت تحسنا Ls‏ 3 ۱ 
حياة الأشخاص المصابين بنقص المناعة المكتسب (١‏ الإيدز ) » ولكن 
مثل أغلب الأشياء » فكل شىء له ثمن . والأشخاص الذين 
يستخدمون مثبطات أنزيم البروتيز يعانون زيادة ملحوظة فى دهون 
الدم . والشىء الملحوظ أكثر هو تسببها في زيادة جذرية فى الدهون 
الثلاثية . وبالنسبة لأغلب الناس لا يمكن ببساطة الانقطاع عن 
مثبطات البروتيز . وعموما فان الأشخاص الذين يعتمدون على هذه 
الأدوية يحتاجون إلى أدوية لتعديل مستوى الدهون EDE‏ 
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مثبطات البروتيز والأدوية مغيرات الدهون يمكن أن py‏ بطریقه 
ضارة فى وظيفة الكبد ۰ ولذلك فمن المهم جدا المتابعة الدقيقة 
للمرضى الذين يتناولون كلا النوعين من الأدوية ۱ 

إن أدوية ريتينويد Retinoids‏ « مثل أكيوتين Accutane‏ 
فتستخدم فى معالجة حب الشباب الحوصلى . ولحسن الحظ › فإن 
لفترات قصيرة من الزمن . وعلى الرغم من أن مستوى الدهون يمكن 
آن يتغير جذريا وبشكل ضار من جراء استخدام هذا الدواء » الا أن 
الستوی العتاد يعود إلى الحالة الطبيعية بعد انتهاء العلاح . 

إن أدوية الاسترويد Steroids‏ 6 تيك البریدنیسون 
Prednisone‏ تستخدم لفترات قصيرة فى علاج الإصابة بسم 
اللبلاب أو من أجل نوبة ربو . وإذا كانت نوبات الربو » أو التعرض 
لسموم اللبلاذب قلیله الحدوث 1 فان التاثیر السلبی اهده الا دویه 
للعلاج من العلل الروماتيزمية » أو أزمة رئوية حادة » أو آمراض 
رئوية مزمنة أو ail‏ رفض الجسم للاعضاء الزروعة . وبالنسبة لهؤلاء 
الأشخاص فان SY‏ الضار فى الدهون یتطلب معالجة دقيقة 
وحریصه ؛ لذا فمن الهم آن نعرض الرضی الذین سوف یحتاجون 
لدواء ستروید طوال حياتهم لأقل جرعة ممكنة . وفی بعض الحالات 
من ¢ استخدام أدوية ستروید الاقتصادية yc‏ أدوية 5 

الممكنأا ام 9 سىرو الا قتصا ( ادویه تسمح 
باستخدام جرعات آقل من ستروید ) . ۱ 

وختاما نجد مدرات البول > وهی أدوية خرف تستخدم لتخفيض 
ضغط الدم » ويمكن أن تغير صورة الكولسترول بشكل ملحوظ . ومرة 
آخری » فى بعض الحالات تكون هذه الأدوية ضرورية للغاية . إلا 


م الجزء الأول 


أننا يجب أن نتذكر أن دواء إنداباميد Indapamide‏ ( لوزول 
1.0201 ) » وهو أحد مدرات البول التى لها تأثير سلبى ضئیل جدا 
3 مستوى الكولسترول . 

وإذا ظهر أن أحد الادوية التسی ذكرناها هو السبب فی ارتفاع 
مستوی الكولسترول لديك » فقد يغير الطبيب نوعية الدواء على أمل 
تحسين مستوى الكولسترول : 
الكولسترول لديك إلى مستواه الطبيعى : فالنظام الغذانی والتمارين 
الرياضية > والکملات الغذائية الناسبة سرف fod‏ العضلة عند کثیر 
من الناس . ولکن إذا ظل الکولسترول مرتفعا على الرغم من بذل 
آقصی جهودك فى محاولة اتباع النظام الغذائی والتمارین الرباضية . 
فلا تخش من تناول أحد الأدوية : وذلك oy‏ الأدوية الخفضه 
للکولسترول تعتبر من بين العقاقیر التی تمت دراستها بأفضل الطرق 
علی هذا الکوکب . وعلی الرغم من ظهور آثار جانبية عند بعض 
الأشخاص 3 إلا أن الأغلبية العظمى لا يحدث لها ذلك . وإذا تابع 
الطبيب حالتك بدقة وعن قرب و easel‏ انا أن تعانى 
أية مشكلة . 


الجزء الثانى 


النظام الشذانمی 





.١‏ احرص على مراقبة ما تتناوله من كولسترول 


حاول أن تحافظ على مستوى استهلاكك من الكولسترول عند 
مستوى ٠٠١‏ ملليجرام فى اليوم أو أقل . ولا داعى لأن تحسب 
مللیجرامات الكولسترول . لأنك بالضرورة سوف تحافظ على مستواه 
منخفضا بمجرد تقلیل الدهون والامتناع عن تناول البیض الکامل فى 
نظامك الغذائی . ویوجد الکولسترول فقط فى النتجات ذات الاصل 
الحیوانی . وعلى سبیل SLU‏ : اللحوم » والدجاج ؛ والسمك . 
والجبن ۰ والبیض © واللبن ۰ وکل ذلك یحتوی على کولسترول » 
Ly‏ تخلو زيوت الطهی ( حتی زیت النخیل وزيت جوز الهند ) 
من الکولسترول . 

وإذا لم يعجيك منظر شريحة poll‏ الصغيرة في طبقك ¢ فيمكنك 
أن تضیف إليها الخضراوات التی تم طهیها بالقلی مع التقلیب 


۳۳ 


؟ الجزء الثانى 


السريع . ومن الأطعمة النموذجية التى يمكن قليها بالتقليب 
السريع : الدجاج » والجمبرى » والاسكالوب » ولحم الضأن . 
ويمكنك أن تقلل من الدهون والسعرات الحرارية عند تحضير الطعام 
بالقلى مع التقليب السريع باستخدام سوائل الطهى بدلا من 
الزيوت . Blows‏ الطهى لها مذاقات عديدة » فمنها ما له مذاق 
الثوم » وزيت الزيتون » والزبد . كما أن الأطعمة التى يتم طهيها 
بالتقليب السريع يمكن تقديمها مع الأرز . 


۲ توخ الحرص فى تناولك للكربوهيدرات 


يهتم كثير من الناس هذه الأيام بشأن الكربوهيدرات . وفى 
الحقيقة فان التخلص منها أصبح استراتيجية غذائية رائجة بين 
الناس . ولکن لا يجب أن تعتقد أن الأرز أو البطاطس يجعلانك 
بدينا ۰ إنهما لا يفعلان ذلك . لكنهما بالطبع » مثل أية أطعمة 
أخرى ۰ ويمكن أن يسببا مشكلات عند الافراط فى تناولهما . فالارز 
والبطاطس لا يحتويان على أية دهون تذكر . ولكنهما يحتويان على 

مم تتكون وجبة الأرز ؟ الإجابة : نصف كوب من الأرز المطهو . 
ولسوء الحظ يبالغ كثير من الناس فى حماسهم لتناول كل من الأرز 
والبطاطس . وكثيرا ما يصاب مرضانا بالصدمة عندما نريهم نموذجا 
للتغذية السليمة . حيث يستهلك أغلب الناس كوبا ونصف الكوب أو 
كوبين من الارز ويتناولون من البطاطس ضعف حجم ما نوصى وننصح 
به عادة . أما عندما يتضح لك الأمر بالنسبة للمقدار الذى يجب أن 
أيضا شراء الأرز البنى ؛ لأنه أغنى غذائيا من الأرز الأبيض . 


النظام الغذائی ۳ 


۳ قلل مقدار ما تتناوله من سکر 


عندما يكون هدفك تقلیل الکو لسترول > قلیست الدهون والسعرات 
الحراریه هی التى تهمنا فقط › ولکن السکر آیضا قد یسبپ 
مشکلات . وکثیرا ما يزورنى مرضی تم إرسالهم إلى لأنهم " فشلوا " 
اخبرهم بان الکو لسترول مرتفع : وانه يحب عليهم ان يقللوا 
لیوضح لهم الاطعمة عالية الدهون ( اللحوم الحمراء ۰ واللبن کامل 
الدسم 6 والجبن ) > ولکن هذا هو کل مایتلقاه الرضی من 
معلومات . 
غذائية ضئيلة فى كلية الطب . انبا » كثير من الأطباء لا یکون 
لدیهم وقت کاف ويعانون الضغوط فالزيارة العادیه تستمر حوالی 
۵ دقیفه فقط - ویکون من الصعب fees‏ تقديم تصانح غذائیه ذات 
قيمة في هذا الوقت ؛ ويترك الرضی لیعتمدوا على آنفسهم في حساب 
مکونات النظام الغذائی قلیل الدهون . ویحاول کثیر من الناس أن 
الخضراوات فیها ApS‏ قليلة من الدهون . 

وفی مسألة التخلص التام من الدهون یقوم کثیر من الناس بعمل 
بدائل . والبدائل فى بعض الأحيان تکون اختیارات ممتازة 
الغذائية » أو استبدل اللحوم الحمراء بالدجاج والسمك ) . وفی 
حالاات أخرى قد يكون البديل منخفضا فى الدهون لكنه عالى السكر 


۳۹ الجزء الثانى 


بشکل غير Gale‏ . والغذاء عالی السکر لا يزيد فقط من الدهون 
الثلافية ودولكن فيه كعات كبيرة من البهرات الخرارية أيضا , 

ولأن وجود دهون ثلاثية عالية يعمل على زيادة مخاطر الإصابة 
بأمراض القلب بشكل واضح » فمن المهم تخفيض مستوى الدهون 
الثلاثية المرتفعة . ومن المثير أن الدراسات قد أثبتت أن ارتفاع 
مستوى الدهون الثلاثية قد ينذر بظهور مرض السكر . وقد يكون 
مدر ane‏ وا ف حص يا السترات فقتل أن 
يصاب بمرض السكر . 


2 حافظ على وزنك الثای 


إن الأشخاص الذين يأتون لزيارتنا لأول مرة برغبون کثیرا ve‏ 
معرفة قدر الدهون التى يجب تناولها بالضبط فى اليوم . ويرغبون 
أيضا فى معرفة ما يجب أن يكون عليه وزنهم . وعلى الرغم من 
اختلاف الإجابة بالنسبة لكل شخص »> فإليك قليل من الارشادات 
الأسانسية : 

لم يكن الذين يأتون لزيارتنا فى حاجة إلى تخفيض الكولسترول 
فقط » بل إنهم Lal‏ فى حاجة إلى إنقاص الوزن . ونحن نجد أن 
أغلب النساء يخفضن الكولسترول وينقصن الوزن باتباع نظام غذائى 
يحتوى على ما بين ۲۷ و ۳۰ جراما من الدهون و ۱,۲۰۰ سعر 
حرارى فى اليوم . ومعظم الرجال يفعلون نفس الشىء ويتبعون نظاما 
غذائيا يحتوى على ۳۰ أو ۰؛ جراما من الدهون » و ۱,۵۰۰ سعر 
حرارى فى اليوم . 

أما فى برامجنا فنحن ننزع إلى استخدام ما نسميه معامل ALS‏ 
الجسم BMI‏ لتقييم وزن الشخص . ومعامل كتلة الجسم يتطلب 


النظام الغذائی ۳۷ 





قياس الوزن بالکیلوجرامات والطول بالامتار ؛ GY‏ من غير المحتمل 
أن تفکر بالکیلوجرامات أو الأمتار » وأقترح عليك أن تستخدم 
الجدول رقم ۳ ۳ 5 


الجدول ۳۲ " الوزن JEU‏ للرجال والسیدات 





JI‏ جال النساء 


أول خمس أقدام من الطول ۷ كاج te‏ كج 
لكل بوصة فوق الاقدام 1۷° كج 8ك ج 


الخمس 


وعلى سبيل الثال ۰ لو أن هناك سيدة طولها ه آقدام و ٩‏ 
بوصات > فيجب أن يكون وزنها ۵۸,۵ كج . وإذا كان طول الرجل 
خمس أقدام وعشر بوصات . فيجب أن يكون وزنه ۷4,۲۵ ك ج . 
ومن الواضح أن هناك مدى للوزن ؛ فبعض الناس قد أعطوا بسطة 
فى الجسم أكثر من الآخرين . 

وأحد الأمور التى أخبر بها من يقومون بزيارتى لأول مرة أننى لن 
أحذف من نظامهم الغذائى " وجبات الناسبات " . وقد تكون 
" وجبة المناسبة ” هی عيد ميلاد » أو عشاء الاحتفال بالعيد السنوى 
للزواج » حيث يذهب الشخص إلى أفضل مطعم فى المدينة ۰ ولا 
يهتم بالأسعار > ولا يفكر فى السعرات الحرارية . فوجبات 
الناسبات تحدث مرارا وعلى فترات متباعدة . ( وبالطبع يمكن أن 
تواجه مشكلة إن كان لديك أسرة كبيرة العدد » وتجد نفسك تحتفل 
خمس gh‏ ست مرات فی الشهر ) . فبدلا من الترکیز على هذه 


۳۸ الجزء الثانى 





الناسبات الکبيرة وما بها من بذخ ؛ فأنا آطلب من الاشخاص أن 


ه. عليك أن تتحول الى طعام الإفطار الصنوع من حبوب 
كاملة 


يعترف الناس کثیرا بأنهم قد يتناولون فطائر محلاة قليلة الدهون 
أو الكعك جاهز الإعداد فى طعام الإفطار . فإذا كان هذا هو موقفك 
فمن الهم بالنسبة لك أن تعرف أن الفطائر قليلة الدهون قد تحتوى 
على حوالى ۱۵ ملعقة صغيرة من السكر » و 4۰۰ سعر حرارى . وقد 
يكون الكعك الجاهز قليل الدهون . ولكنه يحتوى على كمية ضخمة 

من السعرات أي حوالی ۰۰ إلى gor‏ سعرا حرار iy‏ 

وإذا نظرت للأمر في ضوء حالة الكولسترول لديك » ووزنك » 
وقلبك . ونقودك ؛ فستتأكد من أنه من الأفضل لك أن تتناول 
إفطارك في منزلك . على أن يشمل طبقاً من الحبوب كاملة القشور 
( الحنطة » والحبوب الكاملة من أنواع وايتيزوتوتال وشيريو . 
وطحين الشوفان . والنخالة » والجريب ) مع حليب منزوع الدسم ( 
أو حليب به ١‏ / دسم ۰ أو فطيرة إنجليزية من طحين يحوى قمحا 
بقشور كاملة مع السمن النباتى بنيكول مخفض الكولسترول . وفى 
الحقيقة فإن بنيكول Benecol‏ يمكن أن يخفض LDL‏ ( الدهون 
منخفضة الكثافة ) بنسبة حوالى ١54‏ / . وفى عطلة نهاية الأسبوع . 
جرب أمليت البيض المخفوق المزود بالخضراوات » وخبزا من حبوب 
كاملة القشور مع سمن بنيكول وسجق الصويا على الإفطار 


النظام الغذائى ۳۹ 





1 عليك بتقلیل الکریمه والسکر فى القهوة 


ماذا تتناول فى وجبة الافطار ؟ إذا كنت مثل الکثیر من 
مرضاى ۰ فستكون إجابتك : ” لا أتناول lbs! “si‏ " ویکون سؤالى 
التالى : " ولا القهوة ؟ " والإجابة العتادة هى : “كينا اول 
لقهوة . آتناولها وأنا فی طریقی إن العمل " . شم أسالهم کیف 
یتناولون قهوتهم . فیکون جواب الكثير منهم آنهم یطلبون قوتهم 
" العتادة ” ۰ والقهوة العتادة یمکن أن تحتوی على ۲۰۰ سعرا 
ew) Ll‏ اله ly: Rally‏ آنهقد سيق لك أن شاهت 
طريقة إعداد فنجان القهوة المعتادة » فسوف تعرف مثلى أن كمية 
الكريمة المضافة تكون كبيرة » وكذلك كمية السكر . هناك الكثير 
منكم يقرأون هذا وهم يستهلكون العديد من تلك الفناجين المعتادة من 
القهوة فى اليوم ۰ وقد يتساءلون مع ذلك لماذا لا نستطيع تخفيض 
الكولسترول ؟ أو لماذا يصعب إنقاص الوزن ؟ 

حتى لو تخلصت من الكريمة فقط وتحولت إلى استخدام اللبن 
كامل الدسم فى قهوتك » فسوف ترى الفرق الذى حدث . وبمرور 
الوقت يجب أن یکون هدفك آن تتناول القهوة بدون اللبن آو مع سین 
منزوع الدسم . وأحد البدائل هو أن تكون القهوة خالية الدسم بنسبة 
النصف ۰ ويكون مذاقها رائعا » ولا تزيد من الدهون ۰ وبها قليل 
من السعرات . وقد تحاول شراء كوب قهوة لتحمله معك فى السفر . 
SUS),‏ سوف ogee‏ من المال وسوف تخفض الكولسترول وذلك 
بتحضير القهوة فى المنزل > مستخدما أسلوب تخفيض الدهون بمقدار 
النصف » ومستخدما كوب القهوة الخاص بالسفر وأنت ذاهب إلى 
عملك . وقد توفر الوقت أيضا لأن المسافة طويلة ولا يوجد وقت 
للقهوة صباحا . 


"Ee‏ الجزء الثانى 





ويجب عليك أن 5 تحاول التخلص من السكر فى قهوتك . فالسكر 
مثل الكريمة يحتوى على كمية كبيرة من السعرات الحرارية . وآخر 
شىء تحتاج إليه هو المزيد من السعرات cae‏ ووه يسم جرال 
١‏ / من سكانها البالغين بالبدانة . وإذا كنت تريد أن يكون مذاق 
القهوة حلوا > فجرب بدیلاً الیک على الرغم من أننى شخصيا 
أفضل أن آقلل من استخدام بدائل السکر ‏ لأن الاستخدام العتدل 
للسكر لا يكون ضارا 


۷. عليك أن تنتبه إلى حجم حصتك من الطعام 


فيه هو حجم حصتك من الطعام ۰ إذ یتناول كثير من الناس کل 
أنواع الأطعمة الصحية المناسبة » ولكن وزنهم لا ينقص › أو أنهم 3 
aS‏ الكولسترول طبيعيا . وهذا لأنهم يأكلون 

sey‏ أن تفكر فى تناول sie oa ea‏ اللحم الخالص 
الحساء الذى تحبه ليكون بمثابة وجبة رئيسية ؛ فليكن من الخضر 
الكثيفة والمكرونة ( المينيسترون ) أو حساء الفاصوليا والفلفل الأحمر 
وسلاطة he a + Ait ee we‏ 

وإذا كنت تريد تخفيض مستوى الكولسترول لديك 3 فمن الهم آن 
تعيد تقييم توزيع أصناف الطعام على مائدتك ؛ إذ ينبغى أن تحتل 
الخضراوات أغلب المساحة على مائدتك . ولكى تتجنب السأم واللل 


النظام الغذائى t‏ 





فمن الضرورى أن تدخل أصنافا متنوعة من الخضراوات فى وجبة 
المساء . ويدهشنى أن يقصر العديد من الناس أنفسهم على تناول 
البازلاء » والقمح والجزر ۰ والفاصوليا الخضراء فقط . ماذا عن 
مسحوق جوز البلوط ۰ ونبات الهليون » والخرشوف » والبنجر 
والبروكلى » وخس بروكسل » والقرنبيط » والباذنجان » والکرنب 
والشروم » والبصل . والجزر الأبيض . والفلفل ۰ والبطاطس › 
والفجل » والقرع الصيفى © واللفت ٠‏ والقرع العسلى ؟ إن هذه هى 
الأشياء التى يجب أن تتغذى عليها . 

يجب تقديم اللحم بکمیات صغيرة ( لا تزيد على ؛ آو " 
أوقيات ) . أما اللحم الأحمر فيجب تناوله مرة واحدة فى الأسبوع 
( أو مرتين على الأكثر ) . أما الدجاج » والديك الرومى » والسمك 
( بمختلف أنواعه ) فهى كلها اختيارات جيدة . أما أنواع السمك 
الغنية بالدهون مثل السالون والسردین ۰ فقد اتضح آنها تمنم بعض 
الفوائد الخاصة بحماية القلب ۰ ویجب تناولها على الاقل مرتين کل 
اسبوع . آما المحار ( الرخویات وال سکالوب والبطلینوس والجمبری 
وسرطان البحر › وکلها من الرخوبات البحرية ) فیمکن تناولها 
بشکل یومی . وکثیر من الناس یدهشون عندما آخبرهم oly‏ المحار 
اختیار رائع . وذلك لأنهم سمعوا أن الرخویات أو المحار یحتوی 
على كمية لا بأس بها من الکولسترول ۰ ویشعر کثیر من الناس بأن 
تناوله ممنوع . بینما هو فى الحقيقة یحتوی على کولستروك ودهون 
آقل من اللحوم الحمراء » ولکن المحار والاسکالوب والبطلینوس 
تحتوی على کولسترول آقل من الجنبری وسرطان البحر وجراد 
البحر . 
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۸. عليك أن تنوع أصناف الخضر والفاكهة فى غذائك 


أحد الأشياء التى أجدها مثيرة حول النظام الغذائى ) وهو موجود 
ae‏ | ) هو أن أغلبنا يتناول نفس الأشياء مرارا وتكرارا Js‏ 
یوم . وعليك آن تفكر فى ذلك . فأنا أعرف أنك تتناول اساسا نفس 
الإفطار ونفس الغداء - على الاقل - من یوم الائنین إلى یوم الجمعة . 
وبالنسبة لوجبة العشاء ۰ فقد أظهرت الدراسات أن معظم الأسر 
الأمريكية يه تطهى نفس الأطباق الثمانية › أو بالتبادل من آسبوع 
لاخر ۱ 9 2 

وإذا كنت سوف تتناول نفس الأشياء مرارا وتكرارا ؛ فعليك أن 
تحرص على أن تكون الأصناف التى تختارها لك ولأسرتك منخفضة 
الدهون ۰ وغنیه بالمواد المغذية , وأن تكون ey‏ رائعة المذاق . حتی 
لو تناولت بشکل آساسی نفس الوجبات ‏ آسبوعا فأسپوغا > وأعتقد 
آنك يجب أن تحاول تنویع الفواکه والخضر . فهذا يعطيك فرصة 
لتناول مجموعة واسعة من الواد الغذية . 


4 حاول آن تجعل البطاطس المحمرة تیا ioe‏ 


إذا كان لديك بعض الوقت . وتريد أن تجعل شرائح البطاطس 
وعليك بغسل قليل من البطاطس ۰ ثم انزع قشرها وقطعها شرائم كما 
تحب . ثم قم بنثر سائل الطهو على وعاء الطهى المانع للالتصاق › 
وضع شرائح البطاطس عليه . وعليك بعد ذلك تغطية الشرائم بسائل 
۰ درجه Yo dal‏ الى ۳۰ دفيقة ( مع تقليب الشرائح من وقت 
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لآخر ) . وعليك رفع درجة حرارة الفرن إلى حد الشواء حتى تصبح 
الشرائح بلون الذهب . 

إن أطفالى يحبون البطاطس المقلية بهذه الطريقة . وكذلك 
7 من أبناء ۳ فى مدينة صغيرة oe‏ 
محر عندما Shu‏ الأطفال ف بعض الأحيان 00 ٠‏ عال ) = 
وف القلية فى العشاء . إن مالا يعرفه nee‏ الذین 
یسمعونهم هو أن أطفالى یحبون السجق الصنوع من الصویا والبطاطس 
المحمرة التی آعدها . وعندما تقدم مع خضار طازج ( شرانح 
الجزر » الخیار ۰ والطماطم ‏ والفلفل الأحمر والاصفر ) وتکون هذه 
الوجبة رائعة . وقليلة الدهون وغنية بالواد الغذية . 


Ne‏ امتنع عن تناول صلصه الایو نیز العتادة 


يقول كثير من الناس لى بفخر إنهم يتناولون شطيرة 
ر ساندوبتش ) تونه فى وجبة الغداء كل يوم تقريبا . وإذا كان 
الساندویتش معدا باستخدام مایونیز خال من الدهون أو منخفض 
الدهون » فهذا اختیار عظیم ۰ ولکن إذا تم عمل الساندویتش 
باستخدام المايونيز المعتاد ) كما هوالحال فى محلعم Sole‏ ) 6 
فسوف يحتوى على ۳۲ جراما من الدهون . 
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Sols ۱‏ وجبه غداء صحية 


إذا كنت معتادا على احضار غدائك إلى مکان العمل ۰ أو تتناوله فى 
المنزل ؛ فهناك الكثير من الخيارات الجيدة قليلة الدهون . فما رأيك 
فى ساندويتش لحم ديك رومى ٠‏ أو تونة ۰ أو دجاج مع خبز 
مصنوع من حبوب كاملة . مع إضافة الخردل والایونیز قليل الدهون ‏ 
أو السمن النباتى " بنيكول " ؟ إن الساندويتش الذى يحتوى على 
زبد الفول السودانى يمكن تحضيره بسهولة » ولكن يجب أن تقلل 
من هذا الزبد إلى مقدار ملعقتين صغيرتين . فقد تفكر فى تناول عشاء 
قليل الدهون منخفض السعرات الحرارية أمام التلفاز . وفي عيادتنا 
نفضل الاختيارات الصحية . كالأصناف المطهوة بدون دهون أو التى 
تحافظ على الوزن . 

إن الحساء - سواء صنعته فى المنزل أو اشتريته من المحال - 
یکون وجبه غداء جيدة . ولا نك تبحث عن حساء قلیل الدهون ؛ 
فيجب عليك أيضا أن تضع فى اعتبارك ما يحتويه من الألياف . 
فالحساء مع الفاصوليا يحتوى على ألياف تذوب فى الماء ثبت أنها 
تخفض الکولسترول . كما أن الكثير من أنواع الحساء منخفضة 
الدهون وعالية الألياف متوفرة في عدة أشكال : فبعضها معلب أو فى 
أكواب يمكن أن يضاف إليها ماء مغلى . 

وبورجر الصويا أو سجق الصويا يعتبر اختيارا رائعا لوجبة غداء 
( أو عشاء ) يمكن إعدادها فى الميكروويف ۰ وهی غنية ببروتين 
الصويا والألياف . 

وتعتبر وجبة الغداء هى أفضل وقت لتناول الفاكهة . فالتنويع 
بين الفواكه سوف يزودك بكثير من الفيتامينات والمعادن الختلفة ‏ 
كما أن التنويع سوف يدفع عن نفسك الملل . وحاول ألا تقتصر على 
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الفواكه التقليدية مثل ( التفاح والبرتقال والموز ) . وهناك اختيارات 
ممتازة » فالشمش ۰ والكرز ۰ والدراق والعنب والبرقوق والخوخ › 
والفواكه النجمية » والتانجيلو ( نبات مولد من اللارنج والجريب 
فروت ) ۰ والتوت ۰ والبطيخ » والفراولة ۰ والكيوى ؛ كلها تجعل 
غذائك أمرا ممتعا . 

ويشعر كثير ف اسان الساندويتش لا يكون ممكازا بدون 
شرائح البطاطس المحمرة . ولکن بدله من شرائح البطاطس المعتادة 
جرب الشرائح الخبوزة أو العقدية ( نوع من الکعك الملح الصلب ) . 
وإذا كنت ترید أن تخنتم غداءك بشىء حلو ۰ ففکر فى تناول کوب 
من الکاکاو الساخن بالحلیب منزوع الد سم > وقطعتین من البسکویت 
وكعك الذرة التبل ( فى منزلى تعتبر الشيكولاتة والکرامیل شيئا 
محیوبا ) . وإذا کنت تتناول وجبتك فى المنزل » فإن الحلوى اللينة 
النفوشة تعتبر اختیارا جيدا لأنها قليلة الدهون ومنخفضة السعرات . 


AVY‏ احرص على أن تکون السلاطة صحیه 


ادا كنت تحاول أن 3 تنقص الوزن وتخفض الكولسترول ؛ 4 فيمكنك 
أن تختار أحد أنواع السلاطة فى الغداء أو العشاء . فالسلاطة التى 
تقدم ی 7 oo‏ وی بت (sag ee ۷ aI‏ 3 
تناول u‏ اللحم المحمر لذی ۱ اعتاد أن me e‏ مستبدلا 
به السلاطة اليونانية ( أو السلاطة القيصرية کل یوم لدة تلاثه 
شهور . ولقد صدم عندما اکتشف أن جبن فيتا والتوابل اليونانية 
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تحتوی على حوالی ۰ gl‏ ۰ جانا من Spree‏ »> دون ol‏ نذکر 
جرام الدهون الذى تحتوى عليه کل حبه زیتون . وعلی الرغم من أن 
الزيتون يحتوى اا على دهون أحادية غير مشبعة > إلا أنه 
يحتوى على سعرات حرارية . السلاطة القيصرية انشا تحتوى على 
حوالی 4۰ جراماً من الدهون . ولكن فى هذه المرة يكون المكون 
السئول عن الدهون هو الخبز المحمص وجبن بارما الجاف الحريف 
والتوابل . ویمکنك أن تخفض الدهون جریا بأن تطلب الجبن 
والتوابل منفصلین عن الطبق الرئیسی . وعليك أن تنثر ملعقة صغيرة 
من الجبن على السلاطة . ومن ثم تحصل على الذاق بدون كثير من 
الدهون . وإذا غمست الشوكة فى مزيج التوابسل ثم تناولت 
الخضراوات ۰ فسوف تحصل بهده الطريقة على مذاق التوابل مع 
قليل من الدهون . 

إن ما يحول السلاطة البريئة إلى صنف ذى نسبة عالية من 
الدهون ومرتفع السعرات هو الخبز الجاف أو التوست . وخلیط 
التوابل العتاد ۰ واضافات المايونيز إلى ر الدجاج » والتونة . 
والکرونه » . وهناك الکثیر من الخبز الجاف وتوابل 9 الخالیه 
من الدهون ۰ فإذا كنت تحب فكرة اضافة سلاطة الایونیز إلى 
الخضراوات ؛ فاستخدم مايونيز قليل أو خالي الدسم . 

كما أن أغلب الأسواق يوجد بها قسم السلاطة حيث يمكنك 
اختيار سلاطة طازجة خاصة بك تشتريها جاهزة بالرطل › ومن 
اليل انها أن تشترى المكونات وتصنع أنت سلاطة غنية بالواد 
المغذية فى النزل . وعندما تعد السلاطة فعليك أن تکون شوت 
فعليك ألا تقتصر على الخس التقليدى والطماطم والخيار » حيث 
يمكن أن تنوع J‏ المكونات حتى تكون السلاطة وجبة كاملة . 
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وعليك أن تبدأ بالأنواع ذات اللون الأخضر الداكن والتى تسمى 
خضراوات الربيع > وغالبا ثباع غير مغسولة ؛ فكلما كانت الخضر 
أكثر اخضرارا > كانت غنية بالواد الغذية . كما تعتبر السبانخ 
الشتتولة last‏ انها Shey.‏ ایض أن تیف الجر وال كل 
العالج Ub‏ الحار حتی یبیض ۰ والقرنبیط » والطماطم ‏ والشروم 
والفلفل الأحمر والاصفر والبرتقالی . وکمیات صغيرة من اللوز البشور 
او جوز الهند . فهذه الخضروات یمکن أن تضيف ا ال 
السلاطة . ویمکن أن تضیف انا الخو + خا الي الق 
یحسن السلاطة كثيرا . Of‏ تزیین السلاطة بکمیات صغيرة من 
الدجاج الشوی أو التونة أو سمك سياف البحر یمکن أن يحول 
السلاطه إلى وجبه رئیسیه . 


۳ تجنب الوجیات السریعه 
إن rd‏ السريعة تلعب دورا مهما فى وقت الغداء . ویعطی 


الجدول رقم 0 ” صورة عن الدهون والسعرات التى ت تحتويها كثير 
من ا السريعة الفضلة . 


الجدول ٤”‏ "السعرات والدهون ومحتوى الصوديوم فس 
الأطعمة السريعة 





(ج) (ملجم) 


سوق بوسطن 
صدر ديك رومی منزوع الجلد ( «أوقيات ) ۱۷۰ ۱ ۸9۰ 
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+ صدر دجاجة بيضاء ( منزوع الجلد ) 
( 0,£ أوقية ( 

سلاطة دجاج غليظة ( 4/۳ فنجان ) 
فطيرة الدجاج ( ٠١‏ أوقية ( 

رغيف باللحم بالصلصة ر ۷ أوقيات ) 

لحم بالقرفة والتفاح ( ۸ أوقيات ) 
خضراوات مطهوة بالبخار ( ۳/۲ فنجان ) 


ذرة صفراء سكرية بقشرها (۳/۲ فنجان ) 
أرز باللحم والتوابل ۳/: فنجان 

سعتر البر ( ٤/۳‏ فنجان ) 

" خبز الذرة CV)‏ 

كعك من طحین الشوفان ( ۱ ) 

سلطة الکرنب ( 4/۳ فنجان ) 

بطاطس مهروسة بالصلصة ( ۳/: فنجان ( 


بورجرکنج 

الشواء 

هوبر مع الچین ) whopper‏ ( 

شرائح بطاطس مقلیه ر حجم کبیر ) 
Whopper‏ 

سلاطة دجاج مشوى مع ۲ متبلات 
سلاطة إيطالية . 


51 


۱۸۰ 
۱/۸۰ 
۳۰ 
Yous 
۳۳۰ 


YAS 


Yous 


۰ ۵ ۵ 
۳۳۰ 
۰ 
۰ 0۹ 
۰ 
خرف 


دهون 
( ج ) 


+ 


۳۷ 
۳ 
YY 


۱ 


۳ 
۱۹ 


۳۹ 


YA 
۳ 
۳۹ 
١١ 


صوديوم 


( ملجم ( 


26 


Ave 
۳۳۸۰ 
۱:۰ 
۱۷۵۰ 

5 


۱۷۰ 
ونوك‎ 
١١5٠ 
۳ 
۳۹۰ 
OY: 
Oy: 


i As 
0۳۰. 
ye 
۱۱۹۰ 
۸ 
۸۳.۰ 
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السعرات دهون صوديوم 


(ج) (pro)‏ 
دى أنجلوس ظ 
لحم ديك رومی دی ليت بوکیت ۳۳۰ ۲ :£4 
لحم ديك رومى دى ليت صمول صب ۳۹ oo ٤‏ 
روست بیف دی ليت بوکیت ۳۳۰ 1 1۰ 
دجاج محمر مع التقليب السريع دی لیت ۷۶۹۰۰ 0,£ ۱۳۶۰ 
بوكيت 
خضار کلاسیکی دی ليت بوکیت ۳۰ ۱۰ ۰ ۹ 
سلاطة رومی دی ليت سوبر ۳۷۵ ٤‏ 14 
سلاطة تونه دی ليث سوبر ۳۰۵ ۲ Avo‏ 
سلاطة دجاج دی ليت سوبر ۳۳۵ ٤‏ ۹۸۰ 
ماکدونالدز 
هامبرجر ۲۷۰ ۲ 0۳۰ 
تشیز بیرجر PY‏ ۱6 ۷۳۰ 
abs‏ دجاج ماکدونالد ر {ys ) ٩‏ ۰ ۰ ۰ ۸۷۰ 
کوارتر بوندر ۲۰ ۲۰ 3 
بيج ماك oy.‏ ۲۸ ۹1 
تشیکن كلاسيك ( بدون مایونیز ) ۳۹۰ ٤‏ 15 
سمك فیلیه ۳۹۰ ۱۹ ۹۰ 
بطاطس محمرة صغيرة ۱ ۲۰ ۲۰ ۱۳۵ 
سلاطة دجاج مشوى ( مع صلصة وتوابل ٠۱۷١‏ ۲ 0۷۰ 
خالیه الدهون ) ۱ ۱ 
تشیکن Gael‏ ر ۱ ) ۱۹۰ ۸ ۳۹۰ 
سبوای Subway‏ 


فیجی دیلیت ٦‏ ) ۲۶ ۳ 0۹۰ 
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السعرات دش‌ون صودیوم 


(pao) (ج)‎ 


روست بيف ( ٦‏ بوصة ( Qe ۵ Yes‏ 
کلوب ( 5 بوصة ( ۳۰ 0 ۱۳۰ 
تونة Sub‏ مع مايونيز خفيف ( Gs \o ۳۹۰ (doy ٦‏ 
Sub bys‏ ر " بوصة ( 15 ۳۲ ۸۹۰ 
لحم ديك رومى ( مع توابل خالية ٤ VAs‏ ۱۳۳۰ 

الدهون ) ۱ 
دجاج أو رومى Sub‏ )1 بوصة ( ۳۳۰ 0 ۱۹۰ 


بيتزا ( شريحتان من فطيرة بيتزا قطرها 
۲ بوصة ) دومينوز 


جبن 6 ۳۶ ۱۰ ۹۸۱ 
فیجی ۳۷۳ 5 Vt‏ 
لتل سیزارز 

بابیرونی ۲۲۰ 4 ۳۵۸ 
بيبى بان VEN ۲٤ 1٦‏ 
بیتزاهت 

ميت لفرز ۱ 3 AY‏ 
بيبرونى ستفدکرست a‏ ۲۰ ۱۳۰۳ 
تاكوبيل 

بين بوريتو ۳۹۰ ۱۲ ۱۱۰ 
سوفت تاكو ۳۳۰ AY‏ 0۶۰ 
بيتزا مكسيكو 0۷۰ ۳۹ ۱۰۵۰ 
تاکو سلاطة مع صلصة ۸:۰ oY‏ ۱۹۷۰ 


ستيك فاجيتا ۰ ۳۱ ۱۱۳۰ 
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السعرات دهون صوديوم 


(ج) (ملجم) 
وندیز 
ساندویتش دجاج مشوی ۳۰ ۸ ۷۸۰ 
ساندويتش دجاج متبل 1۰ ۱9 ۱۳۸۰ 
بيرجر كامل الإضافات an‏ ۲۰ ۸۱۰ 
تشيكن سيزار بيتا :£4 ۸ ۱۳.۰ 
جاردن فيجى go By‏ ۷ ۷۸۰ 
جاردن رائش تشيكن بيتا ۸۰ \A‏ ۱۱۷۰ 
تشیلی ( صغیر ) . ۱۹۰ 1 032 
بطاطس مشوية {os \ 0٠‏ 
بطاطس بالبروكلى والجبن ۷۰ $V: ١‏ 
بطاطس بالجبن وفلفل شیلی ۳۰ ۲٤‏ ۷۷۰ 
لحم وجبن بالبطاطس o۰‏ ۸ ۱۳۹۰ 
منتجات مطاعم الأسلوب الأسرى 
بافلو ونجز ( ۱۲ جناحا ( Ves‏ 1۸ 10۰ 
آصابع محشوة بالبطاطس ( ۸ آصابع ) ۱۱۳۰ ۷۹ ۱۳۷۰ 
بصل مقلی کامل ( ۳ فناجین ) ۱۹۰ ۱۹۹ ۳۰:۰ 
ستيك سیرلوین ۰ مقطع ( ٩‏ أوقيات ) ۳۹۰ 1٥‏ ۷۰ 
فيليه مينيون » مقطع ( ٩‏ أوقيات ) Yo:‏ ۱۸ .۳۳ 
بطاطس مشوية مع ملعقة كبيرة من الكريمة ۲۸۰ ۳ Ye.‏ 
ذات الطعم الحمضى 
سلاطة قيصر ( کوبان ) ۳1۰ ۲٦‏ ۲۰ 
سلطة دجاج قيصر ( ؛ فناجين مع ٠٦0‏ 3 ۱:۹۰ 
التوابل ) 
همبرجر ( ٠١‏ أوقيات ) ۰ ۳۹ ۸۱۰ 


تشیکن شومین مع أرز ر ه فناجین ) ۱۰۰۵ ۳۲ Yio.‏ 


o۲‏ الجزء الثانى 


السعرات دهون صودیوم 


(ج) (ملجم) 


لازانيا ( فنجانان ) ۹1۰ oy‏ ۳۰۰ 


يمكنك أن تستخدم هذا الجدول ( الذى جمعته خبيرة التغذية 
المعتمدة " مارى كارد " ) لكى تحسن اختياراتك فى كل مرة تتناول 
فيها طعامك فى مطاعم الوجبات السريعة . وعلى سبيل المثال : إذا 
تخيرت ماكجريل تشيكن كلاسيك بدون سلاطة مايونيز أو زيت 
سيكون فيها فقط 4 جرامات دهون . وطبق الشیلی فى متاجر وينديز 
فيه فقط 1 جرامات من الدهون . فإذا تخيرت الشيلى والبطاطس 
الشوية » فستنال غداء عظيما فیه قلیل من الدهون . 


6 الوجبات الخفيفة الذكية 


بالنسبة لاغلب الناس ؛ تسبب وجبة الساء والوجبة الخفيفة بعد 
العشاء حدوث مشكلة الکولسترول وزيادة الوزن . ویقول الناس لى 
کثیرا انهم یشعرون بالجوع Late‏ یعودون إلى النزل قادمین من 
العمل » لدرجة آنهم پلتهمون أول ما يرونه من طعام . وللاسف > 
قد یکون ذلك الشیء کیسا من شرائح البطاطس ۰ أو من جوز 
البلاذر ۰ أو بعض شرائح الكعك المحلی بالشیکولاتة . وهذا الشکل 

من تناول الطعام بتلهف یمکن أن يزيد من مستوی الدهون لديك فى 
ذلك الیوم . 

واذا كنت تسافر فى رحلة عمل طويلة » أو لو كنت تخطط OY‏ 
تظل فى الخارج طوال الیوم ) فإننى آقترح عليك أن تحمل معك 
زجاجة میاه أو صودا خالية من السکر » ووجبة صغيرة مثل قطعة 


النظام الغذائی ۳ 





مقرمش » وتحفظها فى مبرد لتتناولها وأنت فى طريقك إلى النزل . 
وعليك أن تترك البرد فى السيارة لأن ذلك يحول بينك وبين تناولها 
فى الساعة الثالثة مثلا » عندما تشعر بشىء من الجوع ؛ حقيقة 
ستكون بحاجة إليها وأنت فى طريقك إلى المنزل . ووجود وجبة 
خفيفة فى السيارة يخفف من شعورك بالجوع . ومن ثم ستكون فى 


۵ كن حكيما عند تناولك الطعام خارج النزل 


إن کثیرا من مرضای یتناولون الطعام قی الخارج عدة مرات فى 
الأسبوع 3 ويمكن أن تؤدى مثل هذه الوجبات إلى کارثه ولکن 
یمکن 0 ذلك pig‏ أجل ذلك فهذه نصیحتی او : إذا 1 
فاد این اک 1 دس SEN‏ 
ان تتناول الطعام بالخارج دون أن تزید من كمية الدهون » ولکن 
ذلك يحتاج إلى قوة الإرادة ودرجة من الحزم والصرامة . أى لابد أن 
تكون حازما مع الذين يقدمون لك الطعام > فيما يخص اختياراتك 

ابحث عن الكلمات التالية فى قائمة الطعام : مطهو بالبخار ( 
مقلی بسرعه ۰ شرائح مشوية > مشوى 2 مقلى بدون زيت . على 
الرغم من عدم دقة هذا الكلمات فانها تستخدم 2 وصفب اختیارات 
الأطعمة قليلة الدهون . ومن المفيد أن تستفسر من النادل عن الطريقة 


4 ۵ الجزء الثانى 


التى تم بها طهو الطعام . وعليك أن تعلم ما إن كان الطعام SLE‏ 
الدهون » حتى إذا كان مطهوا بالطرق السالفة » وسيظل عالى الدهون 
كما هو . ومثال على ذلك » الضلوع المشوية ليست اختیارا جیدا . 
ولكن لحم الدجاج منزوع الجلد المشوى يكون أفضل بكثير . 

وعلی عكس طرق الطهو منخفضة الدهون » فان الكلمات التالية 
تصف طرق الطهو مرتفعة الدهون : مدهون بالزبد . مقرمش 
( هش ) . محمر . فى صلصة بالكريمة ۰ بالجبن . مطهو 
بالغلى البطىء . 

لا تخش أن تتقدم للنادل بطلبات خاصة . فرئيس الطهاة يعرف 
أن هناك كثيرا من المطاعم يمكن أن تتخير أفضلها . لذا فهو لا يود 
أن يكون الزبون غير راض أو غير سعيد . ومنذ عام مضی ‏ كنت أنا 
وزوجى نحتفل بوالدى ووالدتى خارج النزل بمناسبة العيد السنوی 
لزواجهما . وانتقينا مكانا يسمى " ريتشارد بيسترو " ۰ وهو أفضل 
مطعم للاحتفال بالمناسبات فى منطقتنا » وليس معروفا بتقديم 
أصئاف كثيرة من الأطعمة منخفضة الدهون . واتصلت نسينا اال 
عما إذا كان باستطاعة ” ريتشارد ” أن يعد لنا الطعام الذى 
يرضينى . وأجاب الشخص الذى تحدثت إليه بأن كل شىء سوف 
يكون على ما يرام . وسألنى عما إذا كان طبق الخضار المشوى من 
الأطباق التی آحبها . وقلت إن ذلك یبدو شیئا عظیما . وعندما حان 
وقت الطلب قال لى النادل إن " ريتشارد " كان يدرك أننى قادمة 
إليه و د tee‏ كايا . والشىء الذى لم أتوقعه هو أن 
" ريتشارد " كان يقدم إلى الوجبة بنفسه شخصيا . وهو یقول : 
" كنت أريد فقط أن ألتقى بتلك السيدة الصغيرة التى لا يعجبها 
طريقة الطهو عندى " . أوضحت له أن المسألة ليست آننی لا أعجب 
بطريقة طهوه للطعام » بل إننى على يقين من أننى سوف أستمتع 
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بطبقى الخصوص . ولكن الامر لا يعدو أننى أريد وجبة منخفضة 
الدهون من طعامه الرائع . وعلى الرغم من أننى شعرت بالحرج إلا 
أننى تمسكت بطلباتى ونلت ما أردت . فإذا رأيت شيئا على قائمة 
الطعام يكون ممتازا بدون إضافة الصلصة أو خلطة التتبيل ؛ فعليك 
أن تطلب تلك الوجبة على أن تكون الصلصة والتوابل منفصلة » ثم 
استخدم كمية ضئيلة أو لا تستخدمها على الاطلاق . 

ويمكنك أن تطلب الزبد والسمن النباتى والمايونيز والكريمة كى 
تقدم منفصلة وحدها أيضا . فإذا أمكنك التخلص من ملعقة كبيرة من 
الزید أو الایونیز > تكون قد تخلصت من ٠٠١‏ سعر حراری › و4١‏ 
lls‏ من الدفون.. 

ولا تخش أن تطلب بدائل لبعض الاطعمة ؛ حيث يمكنك أن 
تطلب بطاطس مشوية بدلا من القلية ؛ أو فاكهة بدلا من شرائح 
البطاطس . ويمكنك أن تطلب لبنا قليل الدسم » > كمشروب أو مضاف 
إلى القهوة أو الشای ‏ . ويمكنك أيضا أن تطلب الخردل Noes‏ هن 
المايونيز من أجل الساندويتش . أما إذا وضعت أمامك على الطاولة 
سلة مليئة بالخبز » فعليك أن ترسلها مرة أخرى إلى المطبخ ؛ لأنها 
لو ظلت أمامك فسوف تأكل منها كثيرا ؛ إنك بشر وربما تكون 
Ge‏ 

عليك بتحديد حصتك ¢ ولا ضرر فى أن يقتسم اثنان بالغان 
وجبة واحدة . كما يمكنك أن تطلب نصف وجبة أو وجبة طفل . لقد 
آخبرنی آحد مرضای آنه عندما یتناول طعامه فى الخارج أثناء رحلة 
عمل مثلا » يقرر دائمأ أن يترك نصف وجبته على الطبق » ولکنه 
يجد نفسه بعد أن ينتهى من النصف مستمرا فى تناول ما تبقى حتى 
یفاجاً ob‏ الطبق أصبح فارغا . أما الآن > فبمجرد وصول الطعام 
ا لحفظ الطعام ويضع فيه نصف وجبته . وهو يفعل 
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ذلك حتى إذا كان فى فندق بدون ثلاجة . وقد أوضح لى أن تلك 
الطريقة قد نجحت معه › لأنه يمكن أن يشعر بالحرج عندما يبحث 
داخل الکیس عن بضع لقیمات اخری ۱ وأخبرنى Lay!‏ بات الأمر قد 
استغرق منه جهدا کبیرا لکی یجرژ على طلب صندوق لحفظ الطعام 
فى بداية الوجبة › وأنا أتخيل فعلا أن ذلك كان محرجا . ولکن منذ 
أن بدأ ee Cs‏ 9 > وانخفض معدل 
الكولسترول ذى الدهون منخفضة الكثافة بنسبة لبجم 
ديسيلتر . وظن عدد من مساعديه فى العمل وزبائنه 3 البداية أنه 
غريب الأطوار ( ولكنهم الان عندما رأوا كيف يبدو »› بدأوا 
يستخدمون نفس الفكرة ويطلبون كيسا فارغا عند بداية تناول 
الوجبة . ومن ثم لا تخش أن fag‏ اتجاها معينا . لأن المسألة تخص 
جسدك والكولسترول لديك › وأهم شىء أن شرايينك سوف تستفيد 
من ذلك » ولذلك لا يهم أن تبدو غريب الأطوار 


۰. عليك بالاختيار الصحى فى مطاعم الأجناس ال مختلفة 


سواء كنت تتناول طعامك الخارجى فى مدينة من مدن الوطن أو 
کنت مسافرا من أجل العمل of‏ التعة »شان تناول Laabl‏ الشعوب 
الأخری یمکن أن یکون شبه مغامرة مصحوبة با متعة . حيث یمکن 
أن یقدموا لك تشكيلة من الأْطعمة الجديدة رم انا تون 
اشفا Saab i‏ سينا ف الا تباك: ج لکن لا .ید تترد فى أن تسأل النادل 
عن نوع الطعام » وكيف تم تحضيره . 

› الطعام فى مطاعم إيطالية‎ eS 
. وصينية » ومكسيكية » وهندية‎ 
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الإيطالى 


عليك أن تبدأ فى إعادة الخبز وطلب إحدى السلاطات مكانه . 
ومن أصئاف السلاطات الجيدة سلاطهة الأروجيولا arugula‏ 
والهندباء ( بقلة ) البلجيكية أو السلاطة المنزلية ( اطلب خلطة 
التتبيل " منفصلة ” ) . وثانى الاختيارات منخفضة الدهون هو 
سلاطة الحيوانات البحرية مع الخضروات frutte di‏ 13521212 

mare‏ ) طعام بصری منقوع قليلا فى ماء مالم مع 
الخضراوات ) » وكثير من أنواع الحساء الإيطالية تكون منخفضة 
الدهون . ويمكنك أن تجرب حساء المينيسترون ( وهو حساء غليظ 
القوام من الخضر والمكرونة ویسسمونه بسطا إفاجيولى 
pasta e fagioli‏ أو التورتيللينى tortellini‏ فى الحساء ) » ثم 
وتناول الطعام بيطء » مستمتعا بالصحبية أثناء تناول الطعام 3 ولا 
تخش أن تترك بعض الطعام على الطبق . 

عندما تنتقل إلى الوجبة الرئيسية » تذكر أن الجمبرى يعتبر 
صديقا لك . وعليك أن تجرب الجمبرى بريمافيرا primavera‏ أو 
الجمبرى فى سلاطة مارينارا Marinara‏ وتعتبر بريمافيرا وحدها 
وجبة ممتازة منخفضة الدهون » ولك أن تطلب المكرونة فى صلصة 
مارينارا ( بدون لحم أو جبن ) . ثمة اختيارات ممتازة أخرى منها 
لنجوين linguine‏ مع صلصة الرخويات البحرية Clam‏ » أو 
الدجاج مع صلصة أو لحم أحمر كاكسياتور 02060121016 . ويمكنك 
أن تتناول فى التحلية الایس الإيطالى والمثلجات بطعم العصائر 
Ya Sorbet‏ من أى شىء آخر . 


ممه الجزء الثانى 


الصينى 


قد يبدو الطعام الصينى ا بطريقة خادعه . إن الطعام الصينى 
التقلیدی صحى خا الوا نانس ا سا مين سكا الح > 
وذلك لأن أغلب الصينيين يكثرون من التمارين الرياضية ۰ ویتناولون 
الأرز والخضروات بشكل رئيسى ۰ ولا يخرجون لتناول الطعام فى 
المطاعم الصينية فى الولايات المتحدة . ولكن يمكنك بسهولة الحصول 
على أصناف جيدة ومنخفضة الدهون فى المطاعم الصينية . والذكاء 
هو أن تركز على ما يأكله الصينيون الذين يتسمون بالنحافة : 
الخضروات والأرز والمكرونة اللسطحة التى تشبه الشرائط . وعند 
الحديث عن المكرونة السطحه والأرز » فعلى الرغم من انخفاض 
الدهون فيهما فهما يحتويان على سعرات حرارية ؛ لذا فعليك أن 
تکون حریصا بالنسبة لحجم حصتك منهما کنات أن لت 
بنيا إذا كان متوفرا . 

ويمكنك أن تبداً وجبتك برافیولی بکین 2۷1011 الطهو بالبخار . 
كما أن الحساء هو آفضل ما تبدأ به وجبتك فى مطعم صینی . ومن 
آصناف الحساء الجید : الشوربة الساخنة والحساء حمضی الطعم 
والارز المسلوق والونطون WONTON‏ .. استمتع بها جمیعا. أما 
بالنسبة للوجبة الرئيسية فعليك أن تبتعد عن الطبق الرئیسی الذی 
يتكون من اللحوم الحمراء . ويمكنك Sel E‏ تطلب تریاکی 
teriyaki‏ أو دجاج يوهسيانم Yu - Hsiang‏ أو خضروات لومين 
Lo mein‏ وهو Gab‏ رئيسى قليل الدهون . وأحيانا يكون الجمبرى 
فی بعض قوائم المطاعم الصينية . ويمكنك أن 5 تتناول الجمبرى مع 
البروکلی ۰ أو جمبری موشو ء أو جمبری سشوان . كما يمكنك 
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تناول الخضروات المقلية بطريقة سريعة مع التوفو ( مخفوق الصويا 
الرائب ) Jams‏ اختیار ممتاز . 


الکسیکی 


إن الطعام المكسيكى مرتفع الدهون » لکن على الرغم من دلك 
يمكنك أن تدخل إلى المطاعم المكسيكية وتخرج منها دون أن تزيد من 
مستوى الدهون لديك ( يجب على النساء أن يحددن الدهون حتى لا 
تزيد على ۲۷ كرابا فى اليوم > وأغلب الرجال يجب أن يضعوا هم 
جراما كحد أقصى لهم . أما الأطفال فى سن النمو فيسمح لهم ب ٤١‏ 
جراما فى اليوم ) . 

والقاعدة الأولى التى يجب إتباعها فى المطعم المكسيكى هی : 
39 طبق شرائح البطاطس ‏ لأن التهام محتويات سلة كاملة من 

ئح التورتیلا tortilla‏ يعد ۷ مذهلا » حتى لو كان هدفك فى 

LJ ذلك‎ Soe يي أو اثنتين ثنتين فقط . لقد‎ aan 
بالجبن › فلا‎ bis جمیعا . والقاعدة الثانية هی : اذا كان الطعام‎ 
تطلبه آبدا . لانه یحتوی على ملیون جرام من الدهون ( هذه‎ 
مبالغة ) .وعليك أن تجعل طلبك بسیطا وخاليا من الجبن النصهر‎ 
قدر الامکان . فبدلا من أن تبدأ وجبتك بشرائم البطاطس ابدأ‎ 
أو حساء الفاصولیا ۰ أو الفلفل ۰ أو سلاطة‎ Gazpacho بجازباتشو‎ 
على أن تکون التوابل منفصلة . وتناول الأرز الکسیکی . وتناول‎ 
. كما تحب . عليك أن تطلب التورتیلا من طحین الذرة‎ dole 
enchiladas و |نشیلاداس‎ fajitas فاجیتاز‎ cles فان‎ Legal 
. يعتبر جيدا طالا أنك تقلل من قدر الجبن‎ burritos وباريتوس‎ 


“a‏ الجزء الثانى 


إنه ليس الجبن وحده هو الذى سوف يقتلك فى أى مطعم 
مكسيكى .. تأكد أيضا من أنك لا تأكل القشدة والجيوكامول 
والفاصوليا التى أعيد قلیها . وکثیر من الطاعم الکسیکیه تقد تقدم الان 
كريمة منخفضة الدهون أو فاصوليا خالية من الدهون ؛ فلا تخش أن 
تسأل عنها » حيث إنك فى أغلب الأحيان لن تستطيع أن تفرق بين 
ما هو مرتفع الدهون وما هو منخفض الدهون من هذه المنتجات . 


الهندى 


إن الطعام فى شمال الهند أكثر دسامة من طعام جنوب الهند . 
ففى الشمال يميل الهنود إلى استخدام الزبد الصفی . كما أن هنود 
الشمال یفضلون ات الخبز الرقيق القلی . أما هنود الجنوب 
فیفضلون الأرز بدلا من الخبز . آما التشاباتی ( خبز هندی ) فهو 
متوفر فى أنحاء الهند وهو خالی الدهون . 

ومن ثم تنقسم الطاعم الهندية فى أمريكا إلى شمالية وجنوبية ؛ 
ونادرا ما تجد الاثنين فى مكان واحد . ولكن الطهاة الهنود تعودوا 
على التعامل مع كثير من الطلبات الخاصة ( فأتباع الديانة اليانية 
وهی ديانة تدعو لتحرير الروح بالعمل الصالح - يفضلون تناول الثوم 
والبصل ‏ وهی المكونات الرئيسية فى المطعم الهندى ‏ ولكن ذلك لا 
يمنعهم من تناول الطعام خارج المنزل ) . لا تخش أن تطلب ما 
تريد . بالإضافة إلى الخبز منخفض الدهون الذى ذكرناه ؛ عليك أن 
تجرب سلاطة الخضروات المفرومة فى الزبادى المتبل . فهى اختيار 
طيب إذا كنت معتادا على الزبادى منخفض الدهون . وعليك تجنب 
بوندی کی رايتا boondi ki raita‏ . ويمكنك أن تطلب حساء 
العدس بدون البهارات المقلية فى الزيت التى تضاف إلى الحساء عند 
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التقديم . وعليك ان تال أولا sl:‏ الخضروات تقدم بدون صلصة 
ثم اطلبها . وتعتبر " ادلی " 1011 وهی كعكة من الارز المطهو بالبخار 
والعدس جزءا من وجبة لذيذة الطعم خالية من الدهون التى تقدم مع 
حساء العدس » وصلصة مكونة من ثمار وأعشاب التوابل . وهذه 
الصلصه تكون عادة خالية من الدهون ( ماعدا التى تحتوى على جوز 
الهند ) ۰ ولكنها يمكن أن تكون لذيذة النكهة . 


. تناول المزيد من الجوز 


فى عام ۱۹۹۲ ۰ وجد الدكتوران al”‏ . فريزر ” و” جيه . 
ساباتيه ” وزملاء لهما من مركز البحوث الصحية فى كلية طب 
جامعة كاليفورنيا للصحة العامة » أن إحدى الجماعات الدينية التى 
يتناول أفرادها الغذاء النباتى فقط » ويتناولون الجوز والمكسرات 
پشکل اساسی يقل لديهم خطر الإصابة بالأمراض القلبية بشكل 
ملحوظ آکثر من غیرهم بشکل عام . 

بعد عام قامت نفس المجموعة بمقارنة آثر الغذاء قلیل الدهون 
الغنى بالکسرات > مع غذاء قلیل الدهون بدون مکسرات على 
مجموعة من الشباب الأصحاء . وظهرت الدراسة فى نيو إنجلاند 
جورنال أوف ميديسن New England Journal Medicine‏ 
فى مارس ۰۰۱۹۹۳ وأظهرت أن الغذاء منخفض الدهون الذى يحتوى 
على الجوز كمصدر رئيسى للدهون ( ۰۰ / من دهون السعرات 
جاءت من الجوز ) يعمل على تخفيض إجمالى الكولسترول فى 
الجسم بنسبة ۲۲,4/ ملجم / ديسيلتر بالمقارنة بالنظام الغذائى 
القياسى قليل الدهون . 
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oly‏ هاتين الدراستين شملتا مجموعات محددة من الأفراد من 
النباتيين والشباب ؛ تساءل بعض من يعملون فى المجتمع العلمی 
عما إذا كانت هذه الاكتشافات يمكن تطبيقها على الجمهور . 
ولواجهة هذه المسألة » قام الدكتور " زامبون ” و " ساباتيه " 
بتصميم تجربة رائعة تشمل متوسطى العمر من الرجال والنساء ممن 
يعانون ارتفاع الكولسترول . ولقد اشترك فى هذه التجربة أربعون 
شخصا ٠‏ وتبحث هذه التجربة أثر ثلائة نظم غذائية مختلفة . 

لقد طلب من الشارکین آن یبد وا آولا فی اتباع نظام غذائى بحر 
متوسطی منخفض الدهون ۰ أو نظام غذائی منخفض الدهون يمثل 
فيه الجوز نسبه هه / من السعرات الدهنیه ( وهذا یعتمد على مقدار 
السعرات ۰ وهذا یعنی تناول ما بين ثمان وإحدى عشرة جوزة فى 
الیوم ) ۱ 

بعد ستة أسابيع تحول الشارکون إلى نظام غذائى بدیل . ولك أن 
تتصور أن النظام الغذائى البحر متوسطی كان تأکیده على السمك 
والخضروات . وکان زیت الزیتون مصدرا رئیسیا للدهون . آما اللحوم 
الحمراء والبيض فکانت تستخدم بكميات محدودة › ولا يسمح 
بتناول الجوز أو الکسرات . ویبین الجدول رقم " ه " نتائج هذه 
الدراسه : 


الجدول "۵ " مقارنة آثار غذائی البحر التوسط والجوز فى 
الکو لسترول 


مسقويات نظام غذاء نظام غذاء 
الكولسترول خط القاعدة بحر متوسط الجوز 


کولسترول کلی ۵۹ + ۳۲ ۴ ۲8۳ ۳۶۰ 


النظام الغذائی ۳ 


دهون ثلاثية ۶ + ۳۸ ۶ | ؟ ؟ ۰ ل CE‏ 


کولسترول دهون ۱۹۰ + ۲۹ ۵ + ۲۵ ۰ ۱۷ + ۳۰ 


منخفضة الكثافة 


كولسترول دهون +ه + ۱۲ ۳ + ۱۲ وه + ¢\ 


مرتفعة الكثافة 1 

من المستحيل أن أقول بالضبط إنه سوف يكون لديك انخفاض 
۱ ملجم / ديسيلتر فى كولسترول دهون منخفضة الكثافة إذا أضفت 
الجوز إلى النظام الغذائى . ولكن الدليل الذى تقدمه الدراسة يبدو 
(ear‏ . لذلك ضع فى اعتبارك أن الجوز يجب أن يحل محل 
الدهون الأخرى الموجودة فعلا i‏ غذائك . فاذا E‏ الجوز دون 
أن تتخلص من بعض مصادر الدهون الأخرى 4 فمن المحتمل أن 
يزيد وزنك ٠.‏ وقد يزداد مستوى الكولسترول لديك . ولكى تدخل 
الجوز فى غذائك فلابد أن تحبه » OY‏ لا يوجد مكان للصدر دهون 
آخری زيادة على غذاء يحتوى على ٠١‏ / من الدهون . 

إذا كنت تريد أن تجرب تجربة الجوز » فأنصحك gly‏ تضیف 
ثمانى جوزات كل يوم وأن تتخلص في مقابلها من e‏ 
tig: td Ra‏ اب oe‏ 
سوف تكون قادرا oe‏ )+ رفیه أثر التغير الغذائى . وعليك أن تطلب 
من الطبيب عمل فحص يبين صورة الكولسترول لديك فى حالة صيام 
كامل . 

بالإضافة إلى قدرة الجوز على تخفيض الكولسترول نجد أن له 
آلية قوية توفر الحماية للقلب والأوعية الدموية . ولا يوجد نوع من 
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الکسرات يحتوى على حمض لينولينيك ألفا ر حمض زیت بذر 
الكتان ) غير الجوز . وهذا الحمض يستطيع أن يمنع تكتل الصفائح 
القلب تحدث عندما تتكون ترسبات من الكولسترول فى جدار الوعاء 
سطحها > مما يؤدى إلى انسداد کامل فی شريان القلب . وبواسطة 
منع الصفائح من التكتل مع بعضها . يمكن أن يزول جزء مهم من 
oles‏ النوبه القلبية . 

ويبدو أن حبات الجوز تحميك من الخطر بطريقتين . أولا . 
تخفض مستوى الكولسترول 5 وثانيا ( تمنع حدوت جلطات الدم ۱ 


JNA‏ عليك أن تزيد من برونین الصويا فى نظامك الغذانى 


لقد تم التعرف على آثار بروتين الصويا فى تخفيض الكولسترول 
منذ زمن طويل . فالدراسات التى أجراها ” سيرتورى ” وزملاؤه 
و " فريللو " وزملاؤه أثبتت أن الأشخاص الذين يعانون ارتفاع 
الکولسترول یمکن أن یخفضوا من مجموع الکولسترول بحوالی ۲۳ إلى 
۰ وإذا كان آغلب أو کل مایتناولونه من البروتین قد أمكن 
استبداله ببروتین الصویا . 

وفى دولة مثل الولایات التحدة ؛ حيث آغلب الناس لا 
یحصلون » أو یحصلون على القلیل من بروتین الصویا » ولا یحتمل 
أن یکونوا مستعدین أو راغبین فى استبدال كل البروتین الغذانی 
بمصادر الصویا ؛ لذلك كان ذلك اکتشافا مهما عندما أجريت دراسة 
سنة ۱۹۹۳ من قبل الدكتورة " سوزان بوتر ” فى جامعة إلينوى 
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ووجدت أن استبدالا جزئیا للبروتين الحیوانی ببروتين الصويا كانت 
نتيجته انخفاض الكولسترول بنسبة ۱۲ / . 

ولا تعتبر الدراسات التى سبق ذكرها دراسه ضخمه ؛ فلقد 
تراوحت بين ۱٩‏ إلى 0 مشترکا . ومن أجل التأكد من أن بروتين 
الصويا يمكن أن يخفض فعلا من الكولسترول بشكل واضم » قام 
” جيمس أندرسون " الحاصل على دکتوراه فى الطب بإجراء تحليل 
مبنى على الإحصاء لعدد ۳۸ دراسة بما فيها الدراسات الصغيرة التى 
ذكرت فى الصفحة السابقة . والتحليل الإحصائى طريقة معقدة 
لكنها مفيدة جدا للإجابة عن أسئلة فى الطب . وعلى الرغم من أنها 
طريقة لا تصل إلى الكمال إلا أنها يمكن استخدامها للإجابة عن أى 
سؤال فى حالة إجراء دراسات صغيرة فقط على موضوع ما . 

فى حالة بروتين الصويا » فإن أيا من الدراسات الثمانى والثلاثين 
التى درسها الدكتور " أندرسون " لم تكن كبيرة بما يكفى لإعطاء 
إجابة محددة عن مسألة الصويا والكولسترول بمفردها ؛ ولكن عند 
تجميعها معا تخرج لنا الإجابة . وأية دراسة يجب أن تكون قد 
أجريت بدقة شديدة حتى يشملها التحليل الإحصائى . والدراسات 
التى فحصها الدكتور ” أندرسون " كانت تحوى ما بين ؛ و ۱۲۷ 
مشاركا فى کل دراسة ‏ وكلها تكون ۷6۰ مشارکا . وکل مشارك 
كان يستهلك ما بين ۱۷ و ۱۲۶ جراما من الصویا فى الیوم > وکان 
المتوسط 4۷ جراما . 

إن التحليل الإحصائى للدكتور " أندرسون " قد نشر فى " نيو 
انجلاند جورنال للطب " New England Journal of Medicine‏ 
ذات الاعتبار والمكانة العلمية فى أغسطس سنة ۱۹۹۰ ۰ وهذا 
التحليل الإحصائى وجد أن استبدال بروتين الصويا بالبروتين 
الحيوانى نتج عنه تخفيض واضح فى مستوى الکولسترول الكلى 
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٩,۳ )‏ / ) وکولسترول دهون منخفضة الكثافة ( ٠۲,۹‏ / . وقد 
هبط مستوی الدهون الثلائية بشکل واضح ( ۱۰,۵ 1 ) . وکلما كانت 
القراء‌ات الاولية لستوی الکولسترول عند أى شخص مرتفعة ؛ كان 
تأثیر بروتین الصوبا أعظم . وفی الحقيقة إن الأشخاص الذین برتفم 
لديهم مستوی الکولسترول ( أكثر من ۳۳۰ ملجم | دیسیلتر ) یفقدون 
حوالی ۲6 / من نسبة الدهون منخفضة الكثافة . 

وقد نصح التحلیل البنی على الاحصاء للدکتور " آندرسون " 
ادارة الأغذية والأدوية لتفحص أطعمة الصویا بدقة . وعلیه قررت 
ادارة الاغذية والادوية فى عام ۱۹۹۸ أن بروتین الصویا کجزء من 
نظام غذائی منخفض الدهون الشبعة والکولسترول یحتمل أن یخفض 
من مستوی کولسترول pall‏ ۰ وبالتالی يخفض من خطر آمراض القلب 
التاجية . وبناء على هذا القرار ۰ بدأت إدارة الأغذية والادوية 
بالسماح لصناع أطعمة الصویا ob‏ یطبعوا عبارات تبین الفاشدة على 
أغلفة منتجاتهم . وبعد أن تقرر آن Lol > Yo‏ يوميا من بروتین 
الصويا كافية لتخفيض الكولسترول > اقترحت إدارة التغذية والأدوية 
FDA‏ استخدام العبارة الدعائية التالية لكل من يريد الترويج لتناول 
الصويا : Yo”‏ جراما من بروتين الصويا يوميا . كجزء من نظام 
غذائى منخفض الدهون المشبعة والكولسترول قد تخفض من مخاطر 
أمراض القلب . إن وجبة من ( اسم المنتج ) تمدك بجرام من بروتين 
الصويا ” . وثمة عبارة بديلة تقول : " إن الأغذية منخفضة الدهون 
الشبعة والكولسترول التى تحتوى على ۲۰ جراما من بروتين الصويا 
فى اليوم قد تقلل من خطر أمراض القلب . إن وجبة من (اسم 
الطعام ) تمدك بجرام من بروتين الصويا " . وتوصى إدارة الغذاء 
والأدوية بإضافة أربع حصص من الطعام حيث يكون فى كل واحدة 
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على الاقل ۲۵," جرام من بروتین الصوبا إلى غذاء منخفض الدهون 
المشبعة والکولسترول . 

ومنذ القرار الأول لادارة الغذاء والأدوية سنة ۱۹۹۸ حاول کثیر 
من العلماء أن یحددوا الآلية التی يعمل بها بروتین الصویا على 
تخفیض الکولسترول . وکان من الضروری !جراء الزید من البحوث › 
ولکن ظهر الآن أن محتوی الأيزوفلافون ر آیزوفلافون هو مادة طبيعية 
تشبه الهرمون ) من بروتین الصویا هو السر فى انخفاض 


الکو لسترول ۱ 
cae a‏ جون کروز ڪا ا فيما aes ae‏ 


الذى عقد بشأن اسراض 1 القلب ب واو ( mre‏ ( والوقاية 
حيث انعقد فى " سانتا فى نيومكسيكو " . وعرض الدكتور . 

“ کروز " وزملاؤه دراسة عن ١55‏ رجلا وامرأة كان الكولسترول 
الكلى لديهم يتراوح بين ۲6۱ ملجم / ديسيلتر و ١54‏ ملجم / 
دیسیلتر Gel‏ . وکان الشترکون یتناولون واحدا من خمسة سوائل 
فى الیوم لدة خمسه آسابیع . وکان كل plu‏ یحتوی على ۲۵ 
جراما من البروتین . وتناولت المجموعة الأولى سائلا یحتوی على 
merece Yo‏ فن بوشن لين :لبقن . Lol‏ المجموعات من ۲ إلى ه 
فتناوات سائلا يحتوى على بروتين صويا . وكان الفرق الوحيد بين 
سوائل المجموعات من بروتين الصويا هو كمية الأيزوفلافونات التى 
يحتويها السائل . وكان محتوی الأيزوفلافون یتراوح بين WY SIS‏ 
ملجم . ( مجموعة ۲ = > ملجم » مجموعة ۳ 2 ۲۷ ملجم » 
مجموعة > = ۳۷ ملجم ومجموعة ه = ۱۲ ملجم ) . وقد وجد 
الدکتور " کروز " وزملاژه أنه مجموعة بروتین اللبن والمجموعة التی 
یحتوی بروتین الصویا الذى تتناوله على > ملجم فقط من 
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الأيزوفلافونات › يحدث Log)‏ آی انخفاض فى الکولسترول ( أى 
أن المجموعتين لم تستفد تستفدا شیثا ) . 

آما المجموعات ” ۰ » ٠‏ فقد انخفض لديهم الكولسترول . 
وكلما زاد محتوى الأيزوفلافون بالسائل » كان انخفاض الكولسترول 
أكثر . 

وقد يكون الأيزوفلافون أساسيا لبروتين الصويا لكى يحدث آثر 
انخفاض الكولسترول » ولكن هذا لا يجب أن نفهمه على أنه يعنى 
أن كل ما تحتاجه لتخفيض الكولسترول هو الأيزوفلافون . لكننا فى 
حاجة إلى المزيد من الأبحاث لنحدد ونقرر بالضبط كيف تستطيع 
أطعمة الصويا تخفيض الكولسترول » وحتى يأتى ذلك الوقت ؛ 
أشعر بأن أفضل نصيحة أقدمها لمرضاى هى أن يضموا إلى غذائهم كل 
أطعمة الصويا ( التى تحتوى على أيزوفلافونات You‏ من مكملات 
أيزوفلافون ) . 

ويستهلك الإنسان الأمريكى العادى ما بين واحد وثلاثة جرامات 
من بروتين الصويا فى اليوم . وهذا يتناقض تماماً مع الغذاء المعتاد 
فى آسیا لأكثر من أربعة آلاف سنة . أما فى اليابان ۰ فمن الشائع 
أن يستهلك الشخص ٠ه‏ جراما من الصويا كل يوم . ولأنه من غير 
المحتمل أن تنتقل J}‏ اليابان » فيكون من المنطقى أن تسأل : 

" كيف أستطيع أن امكل الصويا إلى الغذاء الأمريكى ؟ ” وهذا 

بالضبط هو السؤال الذى يطرحه مرضاى عادة . 

إننى أجد أن أسهل طريقة لكى يدخل معظم الناس أطعمة الصويا 
فى نظامهم الغذائى هي أن يصنعوا البدائل . إننى أشجع الناس أولا 
على أن يجربوا لبن الصويا ( إننى أنصح بالأنواع قليلة الدهون ) . 
و یی ویو هت و EE‏ ۱ 
ذلك وقتا حتى تستسيغه › لذا يحتاج eee]‏ أن ا 
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مختلفه من لبن الصويا حتى يجدوا النوع الذى يحبونه فعلا . وعليك 
أن تکون صبورا » حتی يمكنك استساغة لبن الصویا . إن إحدى 
الطرق المتازة لإضافة لبن الصویا إلى غذائك هى آن تضیف الیه 
فاكهة وثلجا مع الزج . فکوب يسع لقدار ثمان أوقيات من لبن 
الصویا يحتوى على ما بين ٦‏ و ۸ جرامات من بروتین الصوها . 

والبورجر » ونقانق الافطار » والسجق من الصويا 3 فعض tae‏ 
آخر ممتازا . مرة آخری تقول ان هناك آنواعا کثيرة من البورجر 
والسجق . وكل نوع من هذه dpa‏ يمدك بسته أو عشرة جرامات من 
بروتین الصويا فى کل وجبه .. whist‏ نوعا من هذه الأنواع ال 
وجبتك فتکون قد قطعت نصف الطریق إلى هدفك . 

بالإضافة إلى البورجر » یتوفر أیضا مغری الصویا ‏ قطع صغيرة 
من بورجر الصویا تضاف إلى صلصة المكرونة ) . آما بالنسبة 
للأشخاص الذین یجدون صعوبة فى التخلی عن صلصة اللحم » 
فاننی أنصحهم بخلط لحم آحمر قلیل الدهون مع فتات الصویا . ولن 
تلحظ الأسرة هذا التغییر الصحی . 
إن حبات الصويا لذيذة الطعم أيضا . لذا فأنا أضعها فى وجبة الغداء 
لأطفالى كل یوم تقریبا . إن + کوب من حبات الصویا تعطی ۱۲ 
جراما من بروتين الصويا ( يمكنك أن تضيف + كوب لتحقق تحقة 
غرضك ۰ ولکن oy‏ حبوب الصويا تحتوى على كميات من السعرات 
الحرارية یکون من الافضل أن تضم ۸/۱ کوب ) 

إن جبن زبادی Lyall‏ ممتاز أيضا › وهو متوفر بعذاقات ونکهات 
مختلفة . إن وجبة من جبن الصویا أو زبادی الصویا تحتوی فى 
العادة على خمسة إلى ستة جرامات من بروتین الصویا . 


۷۰ الجزء الثانى 





وثمة منتج من الصويا مذاقه رائع وهو زبد حب الصويا . وهذا 
بديل ممتاز لزبد الفول السودانى . وملعقتان كبيرتان من زبد فول 
الصويا تحتويان على ۸ جرامات تقريبا من بروتين الصويا . 

كما أن طحين الصويا يمكن استخدامه فى عملية الخبز > + 
كوب يحتوى على V‏ جرامات من بروتين الصويا . 

بالنسبة للاشخاص الذين يهتمون بتجربة أطعمة جديدة » فاننی 
أوصى بالتوفو ( خليط الصويا ) . فأربع أوقيات منه تحتوى على ۸ 
أو ۱۱ جراما من بروتين الصويا . وثمة خيار آخر ممتاز هو خميرة 
الصويا التى تحتوى على ۱5 جراما من بروتين الصويا » وهو طعام 
من إندونيسيا . وهو كعكة مسطحة دسمة تصنع من فول الصويا 
المخمر المخلوط بالأرز والشعير وحبوب الدخن . ولهذا الخليط مذاق 
ونكهة الجوز . وأنا أستمتع بتناوله عندما يقلى بطريقة سريعة , 
حيث إنه يحل محل الدجاج . 

فإذا كنت تهتم بالمزيد من المعلومات عن إدخال الصويا فى 
غذائك مع الكثير من الوصفات لطهيها . فهناك ثروة معلوماتية 


يننا 


متوفرة على الإنترنت » وأنا أنصح بهذه المواقع : 


( الهيئة المتحدة لفول الصويا ( talksoy . com‏ 
( مجلس أوهايو للصويا ( org‏ . 501701210 
( هيئة إنديانا لفول الصويا ) com‏ . 503710005 
( جمعية إلينوى لفول الصويا ( org‏ . 115017 
( جمعية ميتشيجان لفول الصویا) . michigansoybean‏ 
org‏ 


النظام الغذائى ۷۹۱ 


وإذا لم تكن متصلا بالانترنت فاتصل على ۱۰۸۰۰ 2116507 1 
(59لاه  ١-۸٠١ AYO‏ ) لتحصل على ما تريده من المعلومات . 


٩‏ عليك بزيادة مقدار ما تتناوله من ألياف 


لقد لقيت الألیاف الغذائية كثيرا من الاهتمام فى وسائل الإعلام 
منذ بضع سنين خلت . ومن المحتمل أن تتذكر الهوس والاعجاب 
الشديد بنخالة الشوفان . ولكن الألياف أكثر بكثير من نخالة 
الشوفان وحدها ۲ إن الألياف مصطلح غريب یصعب وصغه 3 
الهضمى البشرى هضمها . وهناك أنواع معينة من الألياف قيل عنها 
إنها تخفض الكولسترول . والسؤال هنا هو كيف ذلك ؟ وما أفضل 
مستوى الكولسترول ؟ 

لا شك أن الألياف الغذائية سوف تخفض الكولسترول › إلا أن 
اليتها فى العمل ليست مفهومة بشكل كامل . فيبدو أن الألياف 
تجمع أحماض المرارة ) الصفراء ) . وهی احماخن يتم تصنیعها ۳ 
الأحماض المرارية إلى الحويصلة المرارية ثم إلى الأمعاء » حيث تساعد 
الأحماض المرارية بها » وهذا يعنى أنها بدلا من أن يعاد امتصاصها 
مرة أخرى ؛ فانها تدفع إلى الخارج مع الغائط ( البراز ) . وعلى 
الكبد حينها أن يستعين بالكولسترول الموجود 3 مجرى الدم لكى 


VY‏ الجزء الثانى 


يصنع المزيد من الأحماض المرارية . وهذا فى النهاية يسبب انخفاض 
مستوى كولسترول الدم . 

ثمة دليل اخر يقول إن الألياف تتخمر فى الأمعاء بواسطة 
البكتريا التى تعيش بطريقة طبيعية هناك . وهذه العملية قد تنتج 
الأحماض الدهنية ۰ التى بدورها تمنع الكبد من إنتاج كولسترول . 

وهناك أمر اخر يمثل جزءا من القصة . فان الألياف تخلق 
tlt‏ بالشبع وامتلاء المعدة » الأمر الذى لا يسمح للشخص als‏ 
USL‏ معها كميات أكثر من الطعام » وقد تحل الألياف ااا 
الدهون فى الغذاء . وهذا يسبب نقصان الوزن » الذی يخفض بدوره 
الكولسترول » كما يؤدى إلى انخفاض مقدار الدهون » وهذا يخفض 
الكولسترول بدوره مرة أخرى . 

والألياف الغذائية نوعين : قابلة للذوبان فى الماء » وغير قابلة 
للذوبان فى الماء . أما الألياف القابلة للذوبان فقد ثبت أنها تخفض 
الكولسترول » بينما الألياف غير القابلة للذوبان فى الماء فلم یثبت أن 
لها هذه الميزة . ومصادر الألياف القابلة للذوبان فى الماء تشمل 
البقوليات مثل الفاصوليا المرقطة ۰ والبيضاء ۰ والحمص ‏ والأنواع 
الأخرى من الفاصوليا » بالإضافة إلى البازلاء > ولفائف الشوفان . 
ونخالة الشوفان » والبكتين ( الذى يوجد فى الفواكه مشل التفاح 
والجريب فروت والبرتقال ) ( وهی مادة تنحل بالماء ) . إلى جانب 
الواد اللزجة المتوافره فى بذور بعض النباتات مثل ” جوار "Guar‏ 
وهو يستخدم كمادة تعطی الطعام قواما غلیظا فى الولايات المتحدة . 
وزيت بذر القطونه ( سيليوم ) الذى يستخرج من عصفيات بعض 
البذور ويعتبر مصدرا مهما للألياف القابلة للذوبان . ومن غير 
المختیل ان ارك كد من ال ,اکن لو انك اكات مانا 
مثل ميتاموسيل » فإنك تكون قد تناولت السيليوم » فهو العنصر 


النظام الغذائى ۷۳ 


الفعال فى هذا الدواء » وأحیانا يضاف للحبوب لزيادة محتوی 
الألياف بها . 

وأكثر الصادر شیوعا للألياف القابلة للذوبان فى الماء فى الأغذية 
الأمريكية هو نخالة القمح . وهذا النوع من الالیاف یکون مفیدا فى 
منع الإمساك ۰ ولکنه لا یخفض الکولسترول . 

وفی الحقیقه ۰ إن آغلب الأطعمة التی 5 تحتوی على نسبة ألياف 
عالية تحتوی على كلا النوعین من الألياف القابلة للذوبان وغير 
القابلة للذوبان > وعلى وجه العموم إذا تناولت (eres Yo‏ من 
الألياف يوميا ( طالما أنها ليست كلها على شكل نخالة القمح ) 
فسوف يحدث لك انخفاض مؤثر ( ه أو ٠١‏ / ) فى مستوى 
اك Us ral‏ ودره لتقن ده ج نيا على كفا اماب 
للألياف ( ليس لكل شخص نفس الاستجابة ) كما يعتمد الأمر آیضا 
على كمية الألياف التى تتناولها فى غذائك الأساسى . 

واذا کنت مثل معظم الأمريكيين ۰ فإن مقدار ما تتناوله الآن من 
الألياف يعتبر قليلا على أساس أن العتاد هو ٠١‏ أو ۱۲ جراما فى 
اليوم . فإذا كان هذا هو موقفك ‏ فمن المحتمل کا أن تحسن 
موق لک لبیل este‏ رد وا لل ج ل إل ۲۵ جرا 
من الألياف ف اليوم . وعندما تضيف الألياف إلى غذائك ۰ فمن 
الضرورى أن تتناولها ببطء . ولكن إذا زدت من مقدار الألياف 
فجأة » فمن المحتمل أن تواجه امتلاء البطن » وتشعر بالبطنة 
( غازات فى البطن أو انتفاخ ) وهذه المشاعر غير المريحة تقل إلى 
أدنى حد إذا زدت من تناول الألياف تدريجيا على مدى شهرأو 
نحو ذلك . ومن من المهم أيضا أن 7 has ale das‏ لاد se iat Toate‏ 
الألياف القابلة للذوبان فى الاء لان GLI‏ مشل الإسفنج تمتص 
المياه . وهذه الصفة تخلق لديك الشعور بالامتلاء والشبع ( وتجعلك 


۷ الجزء الثانى 


آقل Lege‏ ) » كما أن الیاه تساعد الألياف على آداء عملها فى 
تخفیض الکولسترول . 

ونتيجة لوجود كثير من الانواع الختلفة من الالیاف القابلة 
للذوبان فى الماء » قد تتساءل عما إذا كان هناك نوع معين یتفوق فى 
تخفيض الكولسترول على غيره . هذا سؤال تصعب الإجابة عنه . 
وعندما كنت أعد هذا الكتاب قمت بمراجعه ة أكثر من ماقة دراسة 
استخدمت أنواعا مختلفة من الألياف القابلة للذوبان فى الماء > ولم 
نكن هناك دراستان متشابهتان تماما . فلقد محفت الدراسات آنواعا 
مختلفة من الألياف > وبجرعات مختلفه » على انواع كثيرة من 
الناس ( كبار السن » والشباب » ومن لديهم كولسترول مرتفع ۰ ومن 
لديهم كولسترول فى حالة طبيعية .. رجالا ونساء ) . مع كل هذه 
المتغيرات ۰ يصبح من المستحيل أن تتنبأ فى حالة شخص Gare‏ بأى 
نوع من الاستجابة تسببها جرعة معينة من الألياف القابلة للذوبان . 
على سبيل المثال » لقد قال الدكتور " جيمس أندرسون " من جامعة 
كنتاكى ۰ وهو مرجع عالی فى الألیاف ۰ فى تقريره إنه سجل ما 
يقرب من ٠١‏ / انخفاضا فى كولسترول الدهون منخفضة الكثافة 
لدى أشخاص تم فحصهم بعد أن تناولوا ۱۰,۲ جرام من السيليوم 
( القطونة ) كل يوم لمدة ثمانية أسابيع . وهذه الدراسة تم إجراؤها 
علی رجال یعانون ارتفاع الكولسترول . بينما وجد باحثون اخرون 
— جربوا نفس الجرعة أو آعلی منها من السیلیوم على آناس 
مختلفین - أن کولسترول الدهون المنخفضة قد سجل انخفاضا بمعدل 
يتراوح بين ٩‏ و ۰۲۰ . 

في حين وجد الدکتور " آندرسون " ۰ فى سلسلة من التجارب 
السريرية على مرضی مختلفین أن الفاصولیا الرقطة ( جرعة تتراوح 


النظام الغذائی ۷ 


بین ak Ul yo aes‏ تخت أن تخفض الکولسترول بنسبه 
تتراوح بين ۱۲ و ۲4 . 

وبسبب صعوبة القارنة بين الدراسات التی تجری على الألياف > 
فاننی آقترح الاتى : تناول مجموعة متنوعة من الأطعمة مرتفعه 
الألياف یومیا . وکما ذکرنا سابقا فان الستهدف هو أن یصل قدر ما 
تتناوله على الأقل إلى ۲۵ جراما من الألياف فى الیوم ( ولافضل 
الاکثار من الالیاف ) . وسوف یساعدك جدول رقم ٦‏ على اختیار 
الأطعمة الفضلة عالية الألياف ۰ 


الجدول ”1 " محتوی الألياف فى الأطعمة 


الطعام الكمية آلیاف قابلة 
للذوبان الألياف 
بقول ( مطبوخة ) 
LJ nol’‏ ۳ فنجان ۲,۸ 4 
فاصولیا ليما ر عريضة ) + فنجان ۲,۷ 1:4 
فاصولیا ( سوداء ) 7 فنجان “١ ۲,٤‏ 
فاصولیا ( نیفی ) Navy‏ 3 فنجان ۳3 ور 
فاصوليا مرقطة 7 فنجان 1,4 0,4 
حمص + فنجان ۳ ٣‏ 
حبوب وغلال 
طحسين الشوفان * فنجان ۱۳ ۲۸ 
( جاف ) 
تشیریو ۱ فنجان ۱,۰ ۲,۰ 
نخالة شوفان ( جاف ) + فنجان tf‏ 
أرز بنی ( مطهو ( ۲ کوب ۳ 9,۳ 


۷٦‏ الجزء الثانى 


الطعام الكمية ألياف قابلة م 
للذوبان الألياف 

خبز من قمح كامل شريحة ۲١ ٤‏ 
خبز من طحين آبیض ‏ شريحة ۲ 6 
فواکه 

تفاح ۱ متوسطه ۱,۲ ۳,۹ 
بر تقال ۱ متوسطة ۱,۸ 2 
جريب فروت ۱ متوسطه ۲,۲ ۳٦‏ 
عنب ۱ فنجان ۳۲ ۱,۱ 
برقوق 5 متوسطه ۳,۰ ۸,۰ 
مور ١‏ متوسطه ol‏ ۱۹ 
زبيب + فنجان 2 ۳۰ 


خضروات ( مطبوخة ) 


کرنب ملفوف بروکسل + فنجان ۲,۰ ۳,۸ 
بروکلی 7 فنجان ۱,۱ ۲,۹ 
خر 7 فنجان ۱ ry‏ 
سبانخ + فنجان 50+ ۲,۱ 
بطاطا حلوة ١‏ متوسطة ۱,۱ ۲,۵ 
قرع 7 فنجان ۲ ۱,3 
مکملات آلیاف 

Lins‏ موسیل خال من ١‏ ملعقة کبیرة ۲,ه و" 
السکر 

بكتين ( حامضى ) ١‏ ملعقه كبيرة هره هره 


النظام الغذائى ۷۷ 


بروفايبر ١ profibre‏ مغرفة .ره ,0 
ستروسیل ( آحماض ) ۱ ملعقة كبيرة ‏ ۲,۰ ۲,۰ 


آخیرا » عليك أن تلحظ أن الأطعمة الغنية با ساف تحتوی علی 
اکثر من مجرد الا لیاف . فکثیر منیا یحتوی على مرکبات تسمی 
الصابونین ‏ مادة كيماوية ) عبارة عن مرکبات موجودة فى النباتات 
واها القدرة على تقييد الکولسترول فى الامعاء ۰ وهكذا تمنع 
امتصاصه . 


اعتاد كثير من الأشخاص تناول الكحوليات فى الولايات 
التحدة ۰ ویدعون أن ذلك فيه فوائد للقلب لأنه يمنع تكون 
الجلطات الدموية التى تغلق الشرايين . ولكن لابد أن تدرك أن 
للكحوليات جوانب سلبية كثيرة . فالكحوليات ترفع ضغط الدم , 
ولها علاقة وطيدة بسرطان الثدى عند السيدات . ويؤدى تناول 
الكحوليات إلى تضخم القلب غير الصحى > واضطرابات كهربائية 
داخل القلب » وتليف الكبد » والتهاب البنكرياس . والتهاب المعدة 
وبعض أنواع السکتات الدماغية » وسرطان الفم ؛ والبلعوم والحنجرة 
والمريء والكبد . 

لذا فإننى أنصم بالامتناع عن تناول الكحوليات تماما » فهو 
يؤدى إلى استهلاك المزيد من السعرات » لأن الكحول فاتح للشهية › 
خاصة إذا تم تناوله على معدة خاوية . ولا تنس أن الكحول نفسه 
يحتوى على سعرات . 


الجزء الثالث 


المكملات الغذانية ‏ 





"١‏ المكملات الغذانیه 


كيان :يكال الک geome‏ م قا ا ع مسا شتا رل 
الشقص جاده أن تفه ویتسادل كير من الناس هنا )3( ils‏ 
الکملات الغذائية تلعب دورا فى تخفیض الکولسترول » والاجابة : 
" نعم " . والکملات الغذائية تستحق عن جدارة أن یطلق علیها 
nutraceuticals‏ أو الملنغذيات . ف ۲۰/ تقریبا من الأمریکیین 
البالغين يتناولون ما قيمته > مليارات من الدولارات من هذه 
الكملات . ليصبح سوق المكملات من AST‏ الأسواق رواجا ؛ لذا فمن 
المهم أن تعرف كيف تعمل هذه المكملات » ومدى كفاءة تأثيرها . 

إن معظم هذه المكملات له تأثير متواضع على صورة الكولسترول 
عند أى شخص . ولكن المرضى يمكنهم أن يتجنبوا الأدوية إذا تم 
استخدام هذه المكملات بالتوازى مع تناول أطعمة منخفضة الدهون » 


۷۹ 


وم الجزء الثالث 


ومنخفضة السك > مع ممارسة تمارين رياضية مناسبة . وأهم نقطة 
يجب أن تتذكرها هى أنه مثلما ینجح النظام الغذائى عندما Sy‏ 
مناسبة وبشكل ثابت . 


۲ تحدث مع الطبيب بشأن دواء الكولستين Cholestin‏ 


إننى لست على يقين ‏ لكى أكون صادقا - مما إذا كان الكولستين 
ينتمى إلى قسم المكملات » وعلى الرغم من أنه يتم شراؤه من السوق 
بدون وصفات طبية ‏ من وجهة نظرى - إلا أنه فى الحقيقة دواء › 
فإذا اخترت أن تتناول الكولستين ؛ فلابد أن يعرف الطبيب ذلك . 
فالطبيب يرغب عادة فى إجراء اختبار أو فحص لصورة الكولسترول 
وكذلك وظائف الكبد . 

والكولستين هو خميرة حمراء تخمر على الأرز . وهو كذلك 
يستخدم كبهار يعطى بط بكين لونه الأحمر المیز . وهو أيضا مكون 
أساسى فى نبيذ الأرز الصینی . إن الخميرة الحمراء التى تتخمر على 
الأرز شاع استخدامها منذ قرون طويلة فى الصين فى الطهو وكدواء 
طبى . والشىء المثير هو أن أحد المكونات الرئيسية لدواء الكولستين 
هومفينولين Mevinolin‏ » وهو مركب مشابه تماما لرکب 
لوفاستاتين lovastatin‏ ميفاكور ) Mevacor‏ ) . والميفاكور دواء 
قوى لتخفيض الكولسترول » من فصيلة الأدوية التى تعرف 
بالاستاتينات ( انظر المقدمة ) . وثمة أدوية أخرى من هذه الفصيلة 
تشمل أتورفاستاتين atorvastatin‏ وسيمفاستاتين Simvastatin‏ 
( زکور 720001 ) »> وفلوفستاتين fluvastatin‏ ( ليسكول ‏ 
Lescol‏ ) وبرافاستاتين pravastatin‏ ( برافاكول Pavachol‏ ) 
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وکل هده الأدوية سوف نناقشها فى الجزء السادس من هذا 
الکتاب . 
esd) CNC ETE‏ فی عام ۱۹۹۷ محاطا 
بضجة إعلانية كبيرة من شركة 3 تصنيع الكولستين مؤسسة 
فارمانکس ) am ) Pharmanex, Inc‏ وضعت إعلانات ضخمة 
فى كثير من المجلات الشهيرة . ولقد جذبت هذه الحملة الإعلانية 
انتباه إدارة الأغذية والأدوية . حيث إنهم قد علموا أن الكولستين 
يخفض مستوى الكولسترول بنسبة ۲۵ أو ٠٠‏ نقطة » وآن تركيبه 
يشبه الدواء المخفض للكولسترول ميفاكور Mevacor‏ لذا تدخلت 
إدارة الأغذية والأدوية وقررت أنه يجب الإعلان عن الكولستين 
كدواء صيدلى ۰ وليس كمكمل غذائى . وعندما شرعت إدارة الأغذية 
والأدوية فى سحب الكولستين من فوق أرفف محلات الأغذية 
الصحية » قامت مؤسسة فرمانكى بتحدى إدارة الأغذية والأدوية 
أمام القضاء والمحاكم . ولقد دهش كثير من الناس عندما أصدر 
القاضى الفيدرالى فى مدينة ” 3 ليك ” في " يوتاه " ۰ حكمه 
لصالح مؤسسة فرمانکس التى تن تنتج الكولستين . وقد تم شراء هذه 
الشركة منذ ذلك الوقت من قبل eas‏ نوسكين العالية فى بروفو 
elgg” aie‏ 
وعند هذه النقطة لم يعد لديك أدنى شك فى أن الكولستين دواء 
تاجح ر طانا انه تم تشبیهه بدو میفاکور ) . ولكن قد تتساءل كيف 
یعمل هذا الدواء ؟ وقد تتساءل أیضا کیف يستخدم بطريقة جيدة إذا 
كانت له UT‏ جانبية ؟ dling‏ مثل الیفاکور يعمل الکولستین بواسطة 
عرقلة انزیم رئیسی يشترك فى انتاج الکولسترول فى الکبد . 
وهذا الانزیم یسمی HMG CoA Reductase‏ ر إنزيم مختزل أو 


AY‏ الجزء الثالث 


محفز ) » وكلا الكولستين والميفاكور يعرقلان هذا الإنزيم » والنتيجة 
النهائية هى أن قليلا من الكولسترول يتم إنتاجه فى الكبد . 

إن الكولستين والميفاكور وسائر الأدوية من فصيلة الإستاتين تزيد 
من عدد مستقبلات الدهون منخفضه الکثافه على خلايا الكبد › 
وتزيل مستقبلات الدهون منخفضة الكثافة من كولسترول دهون 
منخفضة الكثافة ( الكولسترول الضار ) من مجرى الدم . لذا فإنك 
عندما تزيد من جرعه أى دواء إستاتين » فإنك تخفض مستوى 
كولسترول الدم بفاعلية أكثر . 

وعند تناول الكولستين حسب توجيهات المصنّع ( عدد كبسولتن 
۰ ملجم مرتين فى اليوم ۰ ليصل المجموع الكلى إلى ١٠5,؟‏ ملجم 
يوميا ) > فسوف ينخفض الكولسترول بنسبة ۲۱/ . وهذا يعادل 
تقريبا جرعة منخفضة من دواء ميفاكور . 

عندما ظهر الكولستين لأول مرة ۱۹۹۷ ۰ كانت كل الدراسات 
التى استشهد بها من الصين ؛ حيث یتناول الناس فى الصين عادة 
غذاء مختلفا عن الناس فى الولايات المتحدة ۰ فمن المهم أن تدرك ما 
إذا كان الکولستین يعمل بطريقة جيدة فى الولایات التحدة LS‏ هو 
فى الصين . والنتيجة هى أنه يعمل جيدا مع كلا الجنسين . 

ففى فبراير ۱۹۹۹ قام الدكتور " ديفيد هبر " من جامعة 
كاليفورنيا بنشر تقرير فى أمريكان جورنال أوفى كلينيكال نيوترشن 
American Journal of Clinical Nutrition‏ فى الصحيفة 
که ی ا و ا ق بخ 
ثمانية أسابيع من تناول الكولستين . كان متوسط انخفاض 
الكولسترول عند المشاركين ۱۷/ فى مستوى الكولسترول الكلى . 

وفى مارس ۱۹۹۹ تم عرض دراسة أمريكية ثانية فى اجتماع 
جمعية القلب الأمريكية فى أورلاندو » فلوريدا . وقام بهذه الدراسة 
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الدكتور " جيمس رايبى " ۰ وهو متخصص أمراض قلبية فى كلية 
طب جامعة " توفتس " فى بوسطن . وتشمل الدراسة ۲۳۳ شخصا 
) يعالجون فى ۱۲ 15S yo‏ طبيا مختلفا ) وكان متوسط الستوی 
الاساشي للکولسترول YEY‏ ملجم / ديسيلتر . ومستوى الدهون 
منخفضة الکثافه ۱۵۸ ملجم / ديسيلتر 

وبعد تناولهم الکولستین Bal‏ ثمانية أسابيع ۰ انخفض الکولسترول 
الکلی عندهم بعتوسط ١5,5‏ / و ۲۰۹ ملجم / دیسیلتر . آما متوسط 
كولسترول nar een eee ee‏ ری ee‏ 
ملجم / ديسيلتر . أما كولسترول الدهون مرتفعة الكثافة للمشتركين 
فقد تأثر es‏ بطريقة إيجابية ۰ حيث زاد پنسبة 7/145 آثناء 
الدراسة التى استمرت ثمانية أسابيع . والخط القاعدى لكولسترول 
الدهون مرتفعة الكثافة كان ٠ه‏ ملجم / ديسيلتر > وفى نهاية 
الدراسة أصبح /اه ملجم / ديسيلتر . 

ومن مرضاى المحببين إلى نفسى " جورج " ۰ وهو محاسب 
متقاعد بلغ من العمر ۷۳ عاما وهو يتابع عن كثب مسيرة مستوى 
الكولسترول عنده . وكان " جورج " يقاوم فكرة تناول أية أدوية 
مخفضة للكولسترول . وعندما قابلته لأول مرة كان مستوى 


الكولسترول عنده كمأ يلى : 
مستوى كولسترول " جورج " المستوى الطبيعى 
الکولسترول الکلی Yoo‏ ملجم | دیسیلتر > ملجسم | 


دیسیلتر 


الدهون الثلاثية ٠٠١‏ ملجم / ديسيلتر ٠66<‏ ملجلم/ 
ديسيلتر 
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کولسترول LDL‏ ۱۸۹ / ملجم | دیسیلتر 


كولسترول HDL‏ ۳ ملجم / دیسیلتر 


> ۱۳۰ ملجم | 
ديسيلتر 


> £0 ملجسم | 
دیسیلتر 


لقد عمل " جورج " بکل جد واجتهاد لکی يحسن من نظامه 
a‏ وبرنامجه الرياضى ace‏ حدل e‏ و los‏ 3 يريد 


۸ ی حياته كان : 


مستوی کولسترول " جورج " 


الكولسترول الكلى 1۳ ملجم / دیسیلتر 


الدهون الثلاثية ۱۰۸ ملجم | ديسيلتر 


کولسترول yor LDL‏ / ملجم / ديسيلتر 


کولسترول HDL‏ ۳۸ ملجم / ديسيلتر 


الستوی الطبیعی 


> ۲۰۰ ملجم | 
دیسیلتر 


۳ 
[pa > > 


ومن الواضح أن هذه eects‏ كانت أفضل ¢ ولكنها لم ترض 
" جورج " ولم ترضنى SB)‏ أن ” جورج " كان محاسبا ) . وسألنى 
عن رأيى فى دواء الكولستين . فأخبرته بأننى أعتقد آنه منتج 
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حيد 6 وذكرت له الدراسات الحدیثه ۱ وقلت له إننى آشعر بأنه من 
لزيارتى بعد ASG‏ اشهر ليفحص مستوى الكولسترول ووظائف 
الكبد . وهذه صورة متابعة الدهون لديه : 

مستوی کولسترول " جور " الستوی الطبیعی 
الکولستروك الکلی ۱۸6 ملجم / دیسیلتر < ۲۰۰ ملجم [ 


دیسیلتر 

الدهون الثلائية ۸٦‏ ملجم | دیسیلتر > ۰ ملجم | 
دیسیلتر 

کولسترول LDL‏ ۱۲۱ / ملجم / دیسیلتر < ۱۳۰ ملجم | 
gigs ۱‏ 

کولسترول te HDL‏ ملجم | دیسیلتر > to‏ ملجسم | 
ديسيلتر 


من العدل أن نقول إن " جورج " قد كثف من برنامجه الرياضى 
فى نفس الوقت الذى بدأ فيه تناول كولستين » ولکننی على يقين 
بان الكولستين قد عمل على تحسين كولسترول HDL‏ 

ومثل كل أدوية الإستاتين الآمنة بشكل عام » فان الكولستين لا 
anes‏ لي cose at‏ لان O‏ ( انظر المقدمة ) ومع ذلك 
فلابد ان تدرك أن بعض الاستاتینات یمکن أن تسبب تسمم الكبد » 
وعلی الرغم من ندرة حدوث ذلك . والاکثر ندرة هو حدوث التهاب 
العضلات أو اضمحلال ( تدمیر ) العضلات . وفی القابل یمکن 
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التغلب كلية على تسمم الكبد والتهاب العضلات إذا اكتشف هذا 
مبكرا . كما أن اضمحلال العضلات يمكن أن يؤدى إلى الوفاة . 

لقد أثبتت التجارب فى الولايات المتحدة أنه يمكن تحمل 
الکولستین انه خال نسبیا من WS‏ الجانبية . والثار الجانبية التی 
یشتکی منها الناس غالبا هى آلام العدة والأمعاء وهی عبارة عن 
وجود غازات وانتفاخ بالبطن ۰ وقلیل من الأشخاص اشتکی من 
الصداع العتدل > ولم تثبت التجارب حدوث أية مشکلات کبيرة 
للكبد أو العضلات 

والنتيجة النهائية والمحصلة هى أنه على الرغم من أن الكولستين 
لا زال متوفرا للعملاء بدون وصفة طبية . إلا أننا يجب أن نعتبره 
دواء ؛ فلقد سحبت الشركة المنتجة للكولستين دواءها من الصيدليات 
الفرعية . لذا فهو متوفر اللآن فقط عبر الطلبات البريدية . وبعض 
الصيدليات المستقلة . ويمكنك الاتصال برقم |۰۹1۹ ايام = Avs‏ 
١ -‏ لزید من المعلومات عن الكولستين . 

وإذا قررت أن تتناول الكولستين فرجائى أن : 


. تخبر الطبيب الذى يعالجك‎ .١ 

؟. لا تتناول دواء اخر من فصيلة إستاتين فى نفس الوقت . 

۳ لابد أن تطلب فحص وظائف الكبد ( فحص دم بسيط ) بعد 
ثلاثة ار فن بداية تناول الكولستين » وبعد ذلك مرتين فى 
السنة . 

۱ . نظاما غذائیا قليل الدمون‎ asl .٤ 

0 تمسك بالجرعة التی آوصی بها الطبیب : ۲,۰۰ ملجم یومیا 
( كبسولتان ٠٠١‏ ملجم مرتين يوميا ) . 
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فإذا شعرت بأى آثار جانبية لها علاقة بالكولستين ؛ فتوقف عن 
تناول الدواء واتصل بالطبیب ۱ 


وف استخدم بنيكول وتيك كونترول بدلا من الزید والسمن 


يعد الإستانول والإستيرول اثنان من أقوى المكملات الغذائية 
الصحية ( وهما متوافران في أنواع السمن النباتى مشل بنيكول لايت 
وتيك كنترول ) . وفى زيوت الخضروات ولباب الخشب . وهما 
يخفضان كولسترول LDL‏ بواسطة منع امتصاص الكولسترول من 
الأمعاء . 

وليك ا توف ي لاست انل Sei) ta Oey‏ 
عاما . وقد تمت دراسة تأثيره على البشر لأول مرة فى ۱۹۵۰ . فلقد 
كانت المشكلة هی آن العلماء قد شعروا بأنه لابد من تناول كميات 
كبيرة من الإستيرول . ولقد كانت الدراسات المبكرة ‏ غالبا - تستخده 
جراما من دهون الإستيرول النباتية فى اليوم » وهى كمية أكبر 
کثیرا من جرامين أو ثلاثة يوميا كما هو مقترح فيما بعد . ولقد 
أثبتت هذه الدراسات المبكرة أن نبات الإستيرول يمكن أن یخفض 
الكولسترول ؛ ولكن الجرعات الكبيرة التى كانت ضرورية فى ذلك 
الوقت كانت على شكل مساحيق ( بودرة ) أو سوائل معلقة » أو 
حبيبات » وذلك ما كان يجعلها لا تروق للمريض . 

وفى سنة ۱۹۷۷ نشرت الدكتورة " ان " والدكتور " بوب ليز " 
اكتشافاتهما البحثية المهمة فى الجريدة ذات الشأن ” تصلب 
الشرايين ” » حيث وجد الباحثان أن الجرعات المنخفضة ( ثلاثة 
جرامات ) كان لها نفس فاعلية الجرعات الأعلى التى تم استخدامها 
سابقا . 
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ولسوء الحظ ‏ فلم يتم عمل الزید من الابحاث عن الاستانول 
والاستیرول SLU‏ حتی منتصف الثمانینات آوائل التسعینات من 
القرن العشرين . والسبب المحتمل فى أن هذه المواد 0 يتم تتبعها 
جيدا كعوامل مخفضة للكولسترول هو أن الناس لم يستمتعوا بتناولها 
كمسحوق أو سائل معلق أو حبيبات . وكل هذه الأمور تغيرت عندما 
اقترح ” واتسون " وزملاؤه أن أفضل وسيلة هی أن نقدم إستانول 
وإستيرول النباتى من خلال الدهون الغذائية . فى أوائل التسعينات 
۰ قامت مجموعة من الباحثين الفنلنديين بتطوير منتجين 
يحتويان على إستانول النباتی - هما عبارة عن مايونيز وسمن 
نباتى . وفى نفس الوقت طورت شركة ليبتون سمن إستيروك . وفی 
النهاية كانت منتجات المارجرين ( سمن نباتى ) هى النجاح الموفق . 

إن الاستائول 0 |والإستيرول النباتى يماثلان الكولسترول من 
ناحية التركيب . وحقيقة هما ينافسان الكولسترول لتكوين غ مادة شبه 
غروية Mel Micelles‏ تسمى " المذيلات الختلطه " . لكى يتم 
امتصاص الكولسترول مرة أخرى داخل مجرى الدم من الأمعاء › 
way‏ أن يتم تغليفه بشىء يسمى المادة الغروية ( المذيلات ) . وإذا 
لم يجد الكولسترول الغذائى طريقه إلى هذه المادة فإنه سوف يخرج 
مع الغائط . ويقوم الإستانول والإستيرول النباتيان بعمل ممتاز فى 
منع امتصاص الكولسترول الغذائى . ومع ذلك فهما رديثا 
الامتصاص . وكنتيجة لذلك . وبعد أن یدیا وظيفتهما يخرجان من 
الجسم مع الفضلات . 

ونحن نتناول هاتين الادتین يومياً فهما من الواد الطبيعية 
التوافرة فى الخشب . والخضروات ۰ وزیوت الخضروات والارز 
والفاصولیا ونباتات أخرى . ولکن لکی نخفض الکولسترول بشکل 
کبیر > يجب تناولهما بكميات أعلى مما نتناوله یومیا . ویتناول 
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معظم الأشخاص فى الولايات التحدة ما بين ١١١‏ و ۳۰۰ ملجم من 
الاستیرول النباتی یومیا . ۱ 

لذا » فان النباتيين الذين يعتمدون في غذائهم كثيرا على الذرة 
والفاصوليا يستهلكون كميات أعلى بكثير من الإستيرول النباتى . 
وعلى سبيل المثال « هنود تاراهیومارا یستهلکون ما يقرب من ۵۰۰ 
ملجم من الا ستیرول النباتی قی الیوم 1 ويستمدونه غالبا من الذرة 
والفاصوليا : ولكى نحقق تخفيضا مؤثرا فی الكولسترول ) حوالى ٠١‏ 
J!‏ ؟ ١‏ 7 خفضا فى (LDL‏ نطلب من الناس أن يستهلكوا ما بين 
جرامين وثلاثة جرامات من الإسيترول النباتى أو الإستانول فى 
اليوم » أى ما يعادل ملعقتين أو ثلاث ملاعق من سمن الإستانول أو 
الإستيرول النباتيين . 

وكما ذكرنا سابقا > فان هذا السمن النباتى يحمل الاسم التجارى 
بينكول ( سمن الإستانول النباتى ) وتيك كونترول ( سمن الإستيرول 
النباتى ) . وعندما اطلت ere‏ التاس. ان يستخدموا هذا النوع من 
السمن النباتی يأتينى واحد من اثنين من ردود الأفعال . فإذا كنا قد 
قابلنا ذلك الشخص منذ برهة قصيرة . فانه يقول . " آنا لا آرید أن 
أتخلى عن الزبد ” وهذا يكون سهل الإقناع . فأنا أطلب aos‏ أن یقوم 
باستبدال السمن النباتى بالزبد حتى زيارته التالية . إن طعم السمن 
النباتى طيب المذاق SUM ٠‏ عندما يحين وقت زيارته الثانیه © يكون 
قد رأى التقدم GH‏ أحرزه ۰ ومن ثم لا يرى بأسا فى الاستمرار فى 

على الجانب الاخر ۰ هناك كثير من المرضى الذين كنت أراهم 
لسنين طويلة . وهؤلاء الأشخاص توقفوا عن تناول السمن النباتى » 
أطلب من هؤلاء الثامن: اخ یعودوا مرة آخری لا ستخدام السمن النباتى 
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بما فيه من دهون وسعرات حرارية » يتشككون في سلامة رأيى . 
وبالنسبة لهؤلاء ؛ أوضح لهم أن هناك أنواعا خفيفة من بنيكول 
وتيك كونترول . فمعلقتان كبيرتان من بنيكول لايت سوف تضيفا 
عشرة جرامات من الدهون » وحوالى خمسين سعرا حراريا فى اليوم 
للشخص . أما البنيكول العادى يزيد ١8‏ جراما من الدهون لكل 
ملعقتين ۰ ولذلك يكون النوع الخفيف أفضل . ونفس الكمية من تيك 
كونترول لايت يضيف حوالی ٩‏ جرامات دهون › وحوالى ۸۰ سعرا 
حراريا . وبالنسبة لأغلب الناس ۰ فان هذه الكمية من السعرات 
یمکن إدخالها إلى الطعام دون الخوف من زيادة الوزن . وكنت أوضح 
دائما أنه حتى مع زيادة الدهون فإن كولسترول LDL‏ سوف 
ينخفض . وإذا قمت بمقارنة هذين النوعين من السمن النباتى فإن 
بنيكول له ميزة فى نسبة تخفيض LDL‏ . فهو يخفض 101 
بحوالى ۱6/ بينما تيك كونترول يخفضها بنسبة /٠١‏ . 

وتظهر فاعلية المكملات إذا تم تناولها بانتظام شديد Lily‏ 
يخفق بعض الناس في الوصول إلى أى تحسن مع بنيكول أو تيك 
كونترول . والسبب 2 كل الحالات تقريبا هو أنهم لا يستخدمون 
قدرا کافیا من السمن النباتى ولگ تصل إلى الأثر المطلوب يجب أن 
تتناول ملعقتین أو ثلاث فى الیوم ۰ على الدوام 


:۶ عليك أن تجرب باسیکول أو أى استیرول نباتی 
) فایتو ستیرول Phytosterols‏ ) 


کنترول معهم » أو إذا لم تستطع أن تتناول ملعقتین أو ثلاث من 
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السمن النباتى فى اليوم . فعليك أن تفكر فى استخدام أنواع أو 
أشكال أخرى من الإستيرول النباتى ( فايتوستيرول ) . 

أحد أنواع الفايتوستيرول هو باسيكول Basikol‏ . والباسيكول 
له القدرة على تخفيض كولسترول LDL‏ مثل بنيكول . وهو متوفر 
على شكل مسحوق بنكهة الفانيليا » ويمكن أن ينثر على طحين 
الحبوب أو أى طعام آخر ‏ ويمكنك إذابته فى الزبادى » أو يمكن 
تناوله باللعقة مع أية وجبة . والشىء الجيد في الباسيكول هو أن كل 
ملعقه تحتوى فقط علي خمسة سعرات حرارية » ولكنها تحتوى 
على ۸۰۰ ملجم من فايتوستيرول . 

وأنا أنصح بتناول ملعقتين أو ثلاث ملاعق منه فى اليوم مع 
الطعام . وهذه الكمية تساعد على تحقيق انخفاض كولسترول LDL‏ 
بنسبة ١5‏ / . 

ويقوم أحد أقسام الشركة الفرنسية أركوفارما » ويسمى " الصحة 
من الشمس " بتوزيع الباسيكول » فكمية من الباسيكول تكفى لمدة 
شهر ( إذا تم تناول ملعقتين يوميا ) وسوف تتكلف ۲۹,۹۹ دولار . 
ويمكن أن تطلبه بالاتصال بهذا الرقم (AAA ) ۵۵ - YVO%‏ أو 
على الانترنت على موقع healthfromthesun.com‏ . وإذا 
فضلت تناول کبسولات ؛ فسوف تجدها متوفرة أيضا . 

ثمة أنواع أخرى على شكل الحبوب أو الكبسولات من الإستيرول 
النباتی تشمل معرقل الكولسترول Blocker‏ 110165516101 ر كل 
قرص يحتوى على ۰۰؛ ملجم من الإستيرول النباتى ) وهو متوفر 
على موقع cholesterol._homepage.com‏ » ويتوافر على Way‏ 
دواء تحت اسم " مركب الفايتوستيرول من مصادره الطبيعية ” ( كل 
فرص يحتوى على ۱۲۵ ملجم من الإستيرول النباتى ) ؛ وهو متوفر 
على موقع mothernature.com‏ « وهناك أيضا دواء Natrol‏ 
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BetaSitosterol‏ ) کل قرص يحتوى على ۱5 ملجم من 
الإستير 3 لنباتی وهو 0 على com ee‏ و 


الهم ۳ تستخدمها 3 یبود طبية » 3 = ع الالتزام hada‏ 


۵ جرب بذر الکتان 


پیدو آن بذر اکتان als‏ آو مشحونا يكن آن يسل SSeS‏ 
متواضعة على تخفيض الكولسترول 3 YI‏ آن بذر الکتان كاملا أو 
مطحونا قد ثبت فى قليل من الدراسات أنه بخشض كولسترول 
LDL‏ بنسبة /١١‏ » وعند إدخاله فى الأغذية المخبوزة أو نثره على 
طحين الحبوب 3 أو الزبادى والخضروات : 

على الرغم من أن كل الیات عمل بذر الكتان في تخفيض 
الكولسترول لم تتم تم معرفتها بالكامل © إلا EG‏ 
بعض الاشیاء ۷ بذلك . ويتميز بذر الكتان بأنه مصدر غنى 
لیاف اللجنین ۰ هى مواد غذائية لها وظائف بيولوجية كثيرة › 
ومن ane ae es‏ بالاضافه a ee ie‏ 
) حمض دهن زيت بذر الكتان ) 4 ومو معروف Ladd‏ راه ping‏ 
الکو لسترول . ویعتقد العلماء آن سبب تفضيل بذر الكتان الكامل أو 
الطحون على زیت بذر GUSH‏ هو أن محتوی بذر الکتان الکاسل أو 
الطحون یحتوی على الألياف العالية القابلية للذوبان ۰ فقشر بذر 
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الکتان مصدر غنی بالالیاف القابلة للذوبان » وهی مادة تغیر من 
مستوی الکولسترول 

والسؤال النطقی التالی هو کم یکون القدار GMI‏ تحتاجه لتخفیض 
الكولسترول . لكن لسوء الحظ الاجابة لم تتبلور بعد . فلقد 
استخدمت الدراسات من ۲۵ إلى ۱۸ چراما من بذر الکتان الکامل أو 
الطحون ۰ بالضبط مثل السمن النباتى استانول واستیروك » فان بذر 
الکتان یزودنا بالسعرات الحرارية والدهون . وملعقة كبيرة من بذر 
الکتان الطحون A)‏ جرامات ) تعطی ٩‏ سعرات حرارية » ۲,۷ 
ple‏ دهون .و ۲,۲ جرام آلیاف . و ۱,۵ جرام بروتین . وأنا في 
العادة أشجع الناس على تناول ۳ إلى ٤‏ ملاعق كبيرة من بذر الکتان 

فى اليوم . وهذا یعنی الحصول على يي | قاری من 
الکتان فقط . 

آقترح عادة أن یتناول الشخص ۳ إلى > ملاعق يوميا لدة ثلاثة 
آشهر > وفی نهاية هذه الفترة الزمنية ۰ آقوم بعمل تقییم لأثر ذلك 
على الکولسترول © واسأل الشخص عن مدی استساغته لذاق بذر 
الکتان » ومدى سهولة دمج بذر الكتان مع las‏ . 

فإذا كانت استجابة الشخص لبذر الكتان جيدة ؛ أطلب منه 
- إذا كان يتصور أن بامکانه - أن يتناوله مدى الحياة . ومثل أى 
دواء أو مكمل غذائى فإن بذر الكتان يكون ذا فاعلية إذا استخدمته 
بشكل متواصل . 

لكن من المهم أن تعرف أنه يمكن حدوث حساسية من بذر الكتان 
على الرغم من ندرة ذلك . وهی تاش مثل حساسية الفول 
السودانى » ومن المستحيل أن نعرف الشخص الذى سوف تظهر 
لديه الحساسية > ومن الذی لن يحدث له ذلك . وإذا لم یسبق لك 
أن استخدمت بذر الكتان قبل ذلك » فإننى أنصحك gh‏ تبدأ بكمية 
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صغيرة » وتحرص على ألا تكون بمفردك عندما تستخدمه لأول مرة . 
وقد يبدو ذلك مبالغة فى الحذرء ولكن GL‏ أفضل من الندم . فإذا 
کنت تصاب بحساسية من أطعمة متعددة » فسن الأفضل أن تناقش 
موضوع بذر الكتان مع متخصص الحساسية قبل استخدامه . 

كثير من محلات السوبر ماركت تبيع بذر الكتان بكميات 
كبيرة 6 وهو متوفر آیضا بشكل عام فى محلات الأطعمة الصحية . 
والبذور الكاملة يمكن أن تستمر طويلا فى خزينة المطبخ » وتخزن فى 
زجاجة أو وعاء أو إناء من البلاستيك . ولكن بذر الكتان الطحون 
يحب ان يحفظ فى الثلاجة لأنه قابل للفساد . لذا يجب استخدامه 
خلال يوم أو يومين بعد طحنه ۰ كما يمكنك أن تطحنه بسهولة فى 
EY‏ 

وقد وجدت إحدى الدراسات التى أجراها 0 أرجماندى ” وزملاؤه 
أنه بالإضافة إلى تأثيره المفيد على كولسترول DDE‏ « فان بذر 
الکتان کاملا أو مطحونا Bp Ses‏ أن فض دهونا أخرى کی الدم 
تسمی لیبوبروتین ( البروتین الدهنی ) ومعروف بمصطلح Lp(a)‏ 

ان ارتفاع لیبوبروتین ( 2 ) معروف بأنه عامل خطير للاصابه 
بأمراض القلب . ویمکن للشخص أن یصاب بارتفاع کولسترول 
LDL‏ بسبب سوء النظام الغذائى » أو بسب خلل جینی وراثى » 
أو إتحاد كليهما معا ۰ ولكن ارتفاع Lp(a)‏ له سببه الخاص وهو 
الجينات السيئة . فليبوبروتين ( 2 ) عبارة عن جزئيات 
نسبة LDL‏ مع بروتین ملتصق بهایسمی آبوبروتین (P)‏ 
apoprotein‏ ومثل LDL‏ « يستطيع Lp (a)‏ أن يسد 
الشرايين ؛ لذلك تعد البروتينات الدهنية فى الحقيقة أسوأ من 
LDL‏ « لأن أبوبروتين ( 2 ) يعطى خاصية سلبية إضافية > وهی 
التخثر ) أو التجلط ) . إن أبوبروتين (AT)‏ يشبه تماما بروتينات 
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التجلط الأخرى التی تخدع الجسم لکی یعتقد أنه أحد بروتینات 
تجلط pall‏ الطبيعية . 

فالأشخاص الصابون بارتفاع مستوی البروتینات الدهنية 
Lp(a)‏ یواجهون خطرا متزاسدا للاصابة بأمراض القلب OY‏ 
البروتینات الدهنية Lp(a)‏ یمکن أن تسد الشرایین مثل LDL‏ 
ر لقد وجد فى الحقيقة Lp(a)‏ فى ترسبات داخل شرایین القلب ) 
والإصابة بارتفاع Lp (a)‏ تزید أيضا من خطورة التجلط . 

إن آغلب النوبات القلبية تنتج عن تجمع ترسبات الکولسترول 
مع الجلطة الدموية » وعندما تتمزق ترسبات الکولستروك داخل 
الشرایین ۰ تصبح الطبقات الداخلية لهذه اللويحة الترسبة معرضة 
لتدفق pall‏ داخل الشریان . وینظر pall‏ لمحتوی الترسبات باعتباره 
شيئا غریبا » أى أنه شىء لا ینتمی لهذا الکان . والاستجابة 
الطبيعية تکون عزل تلك الترسیبات عن طریق تغطیتها بجلطه دمویه 
ر كالقشرة المتكونة فوق جرح على الركبة ) . ومشكلة الجلطه الدمویه 
المتكونة على قمة ترسب كولسترولى هى أنها قد تسد شريان القلب 
بالكامل . فإن لم يستطع الدم التدفق بحرية عبر شريان القلب , 
فإن جزءًا من عضلة القلب سوف يحرم من المواد الغذائية والأكسجين 
الذى يحمله الدم . وهذا الجزء من عضلة القلب سوف يموت . وهذا 
ما يسمى بالنوبة القلبية . وكما ترى فإن ارتفاع Lp(a)‏ يمكن أن 
یکون ممیتا . 

لحسن Ball‏ » فان آغلب الناس لا یصابون بارتفاع Le Lp(a)‏ 
یکفی لکی یواجهوا تلك المشكلة . فعتوسط مستوی Lp(a)‏ عند 
السکان البیض ما بين ۲ و ؛ ملجم / دل . آما الامریکیین ذوي 
الأصول الإفريقية . فيكون المستوى أعلى لدیهم ) حوالی ۱۵ ملجم / 
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دل ) . وخطر الإصابة بالقلب لا یزداد الا عندما یصل مستوی 
البروتین الدهنی بالدم عند الشخص ۰ إلى ۳۰ ملجم / دل . 

لسوء الحظ ‏ القلیل جدا من الأدوية الوصوفة تقلل مستوی 
Lp(a)‏ حتی الآن ۰ فان نیاسین ر فیتامین ب ) والاستروجین 
ورالوکسیفین ( إفيستا ) هی الأدوية الوحيدة شائعة الاستخدام التی 
تؤثر ایجابیا فى Lp(a)‏ . حتی وجد " آرجماندی " وزملاژه أن 
۸ جراما من بذر الكتان كاملا أو مطحونا ( آقل من خمس ملاعق 
كبيرة ( یمکن Ol‏ تخفض Lp(a)‏ بنسبه ,۷ ۰ ولم يثبت أن أى 
إجراءات غذائية یمکنها التخفیض من البروتین الدهنی . ویقول 
النظرون إن بذر الکتان یحتوی على بعض مركبات ستروجین التی 
تخفض Lp(a)‏ . 

وکقاعدة ۰ فانه لا الأدوية التی ذکرناها OVW‏ » ولا بذر الکتان 
یکفیان لاعادة Lp(a)‏ إلى مستواه الطبیعی . والشیء الذى يطمئن هو 
أن الحقائق الصادرة عن دراسة علاج تصلب الشرایین الوراثى وجدت 
أنه لو انخفض LDL‏ بشکل جذری ‏ فان Lp(a)‏ یصبح أقل 
أهمية کعامل یشکل خطورة على القلب . وبأسلوب اخر : إذا 
أصيب شخص بارتفاع Lp(a)‏ فان أفضل شىء هو تخفیض LDL‏ 


بشکل جذرى . ۲ ۲ 
فاذا انخفض LDL‏ فان Lp(a)‏ يمثل خطرا ضئیلا على 
القلب . 


5 جرب زیت السمك 


توجد زيوت السمك فى الأسماك والأحياء البحریه الأخرى > مثل 
الجمبرى وسرطان البحر ۰ وزيت | لسمك هو نوع من الأحماض 
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الدهنية غير الشبعة متعددة الروابط الثنائية » وتعرف باسم أوميجا ۳ 
أو أحماض دهنية 1-3 . وحمض إيكوسابنتونويك (EPA)‏ وحمض 
دوكوساهيكوسنيك (DHA)‏ « كلاهما موجود فى السمك . والنوع 
الثالث من الأحماض الدهنية أوميجا ۳ هو حمض لينولينك ألفا 
Gall (ALA)‏ يوجد فى فول الصويا والجوز وبذر الكتان وليس 
السمك . 

لقد نشرت جمعية القلب الأمريكية فى نوفمبر ٠٠٠١‏ مراجعة 
لدلیلها الغذائی . وتمت هذه الراجعه بسبب زيادة حجم العلومات 
التی تقول إن تناول السمك يفيد القلب ( وهذا من بين عدة أسباب 
آخری ) . وتقول جمعية القلب الأمريكية إن کل الأمريكيين یتناولون 
على الاقل وجبات تحتوی على أوقيتين أو ثلاث من السمك الدهنی 
كل آسبوع . فالسمك الدهنی مثل : السردین والاکریل والرنجة 
وسمك القنبر ( الأزرق ) والتونة يفضل على السمك خالی الدهون 
مثل : آبوسیف والنهاش وسمك موسی OY‏ یحتوی على الأحماض 
الدهنية آومیجا - ۳ ۰ وهی ما یعتقد آنها الواد الغذية السئولة عن 
فوائد السمك للقلب والاوعية . 

ولقد نشرت جريدة لانسیت ( الطبية ذات OLA‏ ) عام ۱۹۸۹ 
تجربة تعرف باسم " النظام الغذائى وتکرار الإصابة بجلطة 
القلب ” ۰ وقد أجريت تلك الدراسة لاختبار الفرضية القائلة بأن 
تناول السمك یمکن أن يغير من نتيجة أداء القلب والاوعية . وشملت 
۳ من الرجال الذين تم شفاژهم من نوبة قلبية سابقة . وبعد 
عامین اتضح أن مجموعة الرجال الذين تناولوا السمك الدهنی مرتین 
على الأقل أسبوعيا قلت نسبة الوفاة بينهم بنسبة ۸۲۹ عن مجموعة 
الرجال الذين لم يتناولوا السمك . 
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وثمة دراسة _ ثانية أحدث نُشرت فى ۱۹۹۹ في جريدة 

" لانسیت " أيضا . شملت oe‏ الدراسة الايطالية ۱۱,۳۲۶ من 
الرضی من ۱۷۲ مرکزا خاصا بالقلب فى آنحاء إيطاليا . وعند بداية 
مشارکتهم في الدراسة كان الرضی قد عانوا مسبقا نوبة قلبية . وتم 
تقسیم الرضی إلى أربع مجموعات علاجية .كانت المجموعة الاولی 
تتلقی كبسولة واحدة من زیت السمك فى الیوم . آما المجموعة 
الثانية فكانت تتلقى كبسولة واحدة من فيتامين ( ه ) ف e‏ 
والمجموعة الثالثة تلقت كبسولات زیت السمك وفيتامين ( ه ) . أما 
المجموعة الرابعة فلم تتلق لا هذا ولا ذاك . وفى نهاية ثلاثة أعوام 
ونصف العام > حدث انخفاض جذرى ( مابين ۱۵ / و١٠‏ ۷7 ) 
فى نسبة الوفيات والنوبات القلبية والسكتة الدماغية للذين تناولوا 
زيت السمك كمكمل غذائى . والشىء الأكثر إثارة هو حدوث 
انخفاض بنسبة 7/40 فى معدل حالات الموت القلبى عند أولئك 
الذين يتلقون زيت السمك . كما كشفت هذه الدراسة أن فيتامين 
( ه ) لا يوفر أية حماية للقلب والأوعية الدموية . 

وهذه المعلومات تكفى كى تشجع أى شخص ( ما عدا النباتيين ) 
على تناول الأسماك ۰ أو التفكير فى تناو زيت السمك كمكمل 
غذائى . والسؤال هو كيف يقى زيت السمك من أمراض القلب 
والسكتة الدماغية ؟ إن الإجابة عن هذا السؤال ليست أمرا سهلا . 
فزيوت السمك لها أثر واضح على نظم التجلط فى pall‏ » ولها تأثير 
متواضع على الكولسترول ۰ والشىء المثير هو قدرة زيوت السمك على 
تخفيض مستوى الدهون الثلاثية . وزيت السمك أيضا يخفض ضغط 
الدم ولو بشكل بسيط . 

وعلى الرغم من أن هذا الكتاب يتحدث عن الكولسترول » إلا أنه 
يدور أيضا ‏ وإلى حد كبير - حول الحفاظ على القلب سليما . ولهذا 
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السبب سوف ابتعد قليلا عن موضوعنا افاي 4 وأتحدث عن 
تأثير زيت السمك على التجلط وكيف يؤثر ذلك فى القلب . على 
الرغم من ا الدخول فى تفاصيل علمية یخرج من نطاق هذا 
الكتاب » إلا أنه من الهم أن نوضح أن زيت السمك يبدو مؤثرا فى 
قدرتنا على تكوين جلطات دموية بطرق شتى . وهذا يشمل التأثير 
على الصفائح الدموية وعوامل التجلط . 

إن أناسا مثل شعوب الإسكيمو في جرين لاند » يتناولون كميات 
كبيرة من السمك الدهنی ۰ ویعرف عنهم آن صفائحهم الدموية يقل 
احتمال تکتلها مع بعضها Las‏ هو الحال لدی الأشخاص الذین 
یتناولون الغذاء الأمريكى العتاد . ویقدر العلماء أن هذا أحد الاسباب 
فى أن الاسکیمو يقل لدیهم خطر الاصابة بأمراض القلب . وعليك أن 
الكولسترول وجلطة الدم . والصفائم الدموية هى خلايا التجلط 
الدموى ؛ لذلك فإن إمكانية جعلها قليلة اللزوجة ( أى تقليل تكتلها 
مع بعضها ) يحتمل أن يقلل خطورة التعرض لنوبة قلبية . 

كما ثبت أن زيت السمك يزيد من نسبة الدم فى منشط البلازمين 
النسیجی TPA‏ . وهذه هی نفس المادة التى نعطيها للمرضى فى 
غرفة الطوارئ عندما يحضرون وهم يعانون نوبة قلبية . ويعرف 
أيضا بأنه ” مذيب الجلطة ” » حيث إن منشط البلازمين النسيجى 
TPA‏ هو مادة طبيعية مذيبة للجلطة . وكل منا لديه بعض هذه 
المادة 2 مجرق الدم 3 ولكن يبدو أن feo‏ يتناولون كثيرا من 
يتناولونه . 


۱۰۰ الجزء الثالث 


ولقد أثبتت دراسات آخری أن الذین یتناولون السمك بانتظام 
یکون لدیهم مستوی منخفض من مولد اللیفین Soles‏ ۸ ( هما مادتان 
تساعدان علی تجلطات الدم ) . 

ماذا عن الکولسترول ؟ على الرغم من أن زيت السمك له آثر 
متواضع علي الکولسترول الکلی » ویمکن أن يزيد کولسترول HDL‏ 
( الکولسترول الفید ) بنسبة بسيطة . إلا أنه من خلال ممارستی 
أرى أن الدور الکبیر لزيت السمك هو أنه عامل مخفض للدهون 
الثلاثية . 

وعلی الرغم من أنه من المکن تقدیر أثر كمية معينة من زيت 
السمك فى الدهون الثلائية vad‏ کامل من الناس ‏ إلا أنه لدى أى 
فرد لا يمكن التنبؤ SL‏ جرعة محددة من زیت السمك . وفی إحدى 
الدراسات التى شملت ov‏ مشارکا » كلهم يعانون ارتفا 
الکولسترول » قال الباحثان " آدلر " و " هولوب " إن ۳,۲ جرام من 
احماض دهنية آومیجا -۳ تسببت فى حدوث انخفاض فى الدهون 
الثلائية بنسبة ۳۷,۳ / ۰ وقد وجد أن الشارکین فى هذه الدراسة 
یواجهون زيادة فى کولسترول ADE‏ بنسب ۸٩‏ ۰ و ۸,۵ / زيادة 
فى کولسترول ob Whe « LDL‏ الزيادة فى ناما كانت فى بعض 
الحالات فقط » ولیست كلها . 

ومن الصعوبات التی تواجهنا فى تفسیر دراسات زیت السمك أنه 
فى الدراسات التی استخدم فیها زیت السمك لیحل محل الدهون 
الشبعة فى الغذاء » كان کولسترول LDL‏ ینخفض عند إضافة زیت 
السمك إلى طعام الشخص ٠.‏ ولكن مع إبقاء كمية الدهون المشبعة كما 
هی فى الغذاء » فان كولسترول LDL‏ يظل كما هو ¢ أو يزيد 
قلیلا . 


oe 
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وعموسا > یبدو أن کبسولات زیت السمك تفید فی تخقیض 
الدهون الثلائية . فهو مفيد بصفة خاصة للافراد الذین یعانون ارتفاع 
الدهون الثلائية ( آعلی من ۰۰۰ ملجم / دل ) . وهنا يجب أن 
age ae Oe ae‏ ا ل roe‏ ی ا 
فكبسولة سعتها ۱,۰۰۰ ملجم من زیت السمك يمكن أن تحتوى على 
۰ أو ors‏ ملجم من أحماض دهنية أوميجا -۳ حسب النوع » 
فى حين أن هناك بعض الکبسولات سعتها ۰ ملجم وتحتوی 
تقريبا على ٩۰۰‏ ملجم من أحماض دهنية أو ميجا -” . ومن المهم 
أيضا أن تدرك أن زيت السمك يحتوى على سعرات حرارية . فإذا 
قررت أن تجرب زيت السمك ؛ فإنك سوف تلحظ تغيرا فى منسوب 
الدهون الثلاثية خلال فترة أربعة أسابيع . أما بالنسبة للعيادة › 
فإننا نطلب من المرضى أن يزيدوا من تناولهم كبسولات زيت السمك 
تدريجيا حتى يصلوا إلى الحد الأقصى : وهو ما بين خمس وعشر 
كبسولات فى اليوم . إننا نطلب من الناس أن يزيدوا مقدار تناولهم 
لزیت السمك تفه تحدیدا لکی نقلل إلى آدنی حد من اکثر وب 
الجانبية آذی ( التجشو . ورائحة السمك عند التنفس ) . 
وجدت آن تناول کپسولات زیت او العشاء او ای و وجبة 
رئیسیه یقلل هذا الأثر الجانبی 1 أدنى حد . Lisl ayers‏ نطلب 


من الناس أن یتبعوا البرنامج الوضح فى الجدو رقم "A"‏ 


۲ ۱ الجزء الثالث 





الجدول A”‏ " الجرعة التوخاة لکیسولات زید السمك 


& 





اسبوع جرعه 
الأولى كبسولة واحدة 
الرابع أربع كبسولات 


يستمر مرضانا a‏ تناول جرعة خمس كبسولاات لدة أربعة اك 
ستة أسابيع » ثم نعيد فحص الدهون مرة أخرى . ويتم تعديل 
جرعة زیت السمك على آساس استجابة الدهون الثلائية أو على 
اساس الآثار الجانبية . 
والسيدة " روز " هى امرأة تم تحویلها إلينا لأنها تشکو من الآثار 
الجانبية عند تناولها لكل آدوية الکولسترول التی جربها طبیبها 
+ فقد كانت الدهون الثلاثية عندها مرتفعة are‏ وعندما 
تلاقينا كانت الدهون عندها كالتالى : 


مستوی ‏ روز " الستوی الطبيعى 

الكولسترول الكلى ۲۳4 ملجم / دل < ٠٠١‏ ملجم / دل 
الدهون الثلاثية ۰۰۱ ملجم / دل > ۰ ملجم / دل 
كولسترول LDL‏ [ لم يمكن حسابه ] > ۰ ملجم / دل 
كولسترول tA HDL‏ ملجم / دل > to‏ ملجم / دل 
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كانت " روز " تعمل ممرضة . وکانت تلتزم بالاجراءات 
السليمة ؛ لا تتناول الکحولیات . تتناول القلییل من السکر › لا 
عصائر فاكهة أو صودا ۰ كما كانت تمشی مسافة میلین ونصف الیل 
يوميا . على الرغم من أن ذلك قد خفض الدهون الثلائية بعد ما كان 
مستواها قد ارتفع إلى ۹۵۰ ملجم / دل » ولكنها كانت فى حاجة إلى 
تخفيضها أكثر ؛ لذا فقد قررنا أن نجرب كبسولات زيت السمك . 
ووصلت إلى تناول سبع كبسولات يوميا وكانت النتيجة كما يلى : 


مستوی " روز " الستوی الطبیعی 


الکولسترول الکلی ۲۳۰ ملجم / دل < ۲۰۰ ملجم / دل 
الدهون الثلاثية ۲۰۵ ملجم / دل > ۱۵۰ ملجم / دل 
کولسترول ver LDL‏ ملجم / دل > ۳۰ ملجم / دل 
کولسترول ٤٦ HDL‏ ملجم / دل > to‏ ملجم / دل 


بشکل کامل ) . عندما قابلت " روز " لاول مرة » لم أستطع قياس 
کولسترول LDL‏ » وذلك لصعوبة تحدید DDE‏ إذا كانت 
الدهون الثلائية أكثر من 4۰۰ ملجم / دل ‏ ولکن بعد أن تمکنا من 
تحديده » وأدركنا أننا نحتاج إلى المزيد من العمل > نصحتها بتناول 
ملعقتين كبيرتين من بنيكول لايت ( ذكر سابقا ) » وطلبت منها فى 
تردد أن ترفع مقدار تناولها إلى تسع كبسولات من زيت السمك . 
لا تحب رقم كبسولات زیت السمك التى كانت تتناولها » إلا أنه 


٤‏ الجزء الثالث 


كانت سعيدة لأنها وجدت آخیرا شیثا تتناوله دون sel‏ جانبیه 6 
وكانت صورة الدهون لديها بعد ثمانية أسابيع تبدو هكذا : 


مستوى " روز " الستوی الطبيعى 


الکولسترو الکلی VAY‏ ملجم / دل > ۲۰۰ ملجم / دل 
الدهون الثلاثية ۵ ملجم / دل > ۰ pale‏ / دل 
کولسترول LDL‏ ۱۰۰ ملجم / دل > ۱۳۰ ملجم / دل 
کولسترول HDL‏ ١ه‏ ملجم / دل > to‏ ملجم / دل 


وبهذه النتيجة انتابنا نوعا من الرضی . وظلت " روز " طوال 
العام الاضی تسیر على نفس هذا البرنامج » فتراوحت الدهون 
الثلاثية عندها من الستوی المنخفض ۱4۵ ملجم / دل إلى الستوی 
الرتفع ۲۰۰ ملجم / دل . ولقد سجلت الرقم ۲۰۰ ملجم / دل فى 
دیسمبر . وسأتركك تخمن السبب . ثمة ملحوظة أخيرة باللسبة ل 
" روز " لقد كان ضغط pall‏ عندها ٩۲ / ١44‏ مم زثبقی . لکن عندما 
استخدمت کبسولات زیت السمك ( الذی له تأثير بسیط فى ضغط 
pall‏ ) أصبح الضغط التکرر عندها ۱۳۲ / ۸۰ مم زئبقی . 

اذا قررت أن تجرب کبسولات زیت السمك > فمن الهم أن 
تناقش خطتك مع الطبیب . وکما آوضحت سابقا ؛ فان أحد السبل 
التی يعمل بها زیت السمك هو منع تجلط الدم . وإذا كان ذلك مفیدا 
فى بعض الظروف إلا أنه یمکن أن یتسبب في تورم آجزاء الجسد 
بسهولة بعد أية كدمة ۰ ويحتمل أن يسبب نزيفا من الأنف أو 
مضاعفات نزيف خطيرة . 
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ولا ننصح السیدات الحوامل بتناول زیت السمك کمکمل غذائی . 
وأنا أرى أن الأطفال أيضا لا يجب أن يتناولوه . 


۷. تحدث مع الطبيب بشأن جوجوليبيد Guggulipid‏ 


جوجوليبيد هو عصارة الراتنج الصمغية 2 أو السائل الذى یجری 
فی أوعية نیات شجره ة المر التی تنمو فی الهند وهی أقرب إلى 
الشجيرة في شكلها . وفی أوائل السبعینات ۱۹۷۱ ۰ کتسب 
" کابور " » وزملاژه عن الأثار الايجابية ل " جوجولیبید " 
ر ویعرف باسم جوجول Guggul‏ أو جوجولو (Guggulu‏ فى 
الکولسترول » وکان ذلك أثناء ندوة عن اضطرابات التمثيل الغذائى 
للدهون اتی عقدت قی یی تیا ( تن 
نباتية تسمى زد sa‏ مس 2 > وھ 
جوجولوستيرون E-guggulsterone‏ . وفى إحدى الدراسات 
المتازة التی آجراها سنغ وزملاؤه ؛ ثبت آن هذين النوعين من 
الاستیرویدات تزید من امتصاص کولسترول LDL‏ بواسطة الکبد . 
وهذا بدوره يخفض کولسترول LDL‏ ف مجرى الدم Sats‏ كبير . 
ولقد ثبت أن هذا السائل جوجولیبید يخفض كولسترول LDL‏ 
بنسبة AVY‏ والدهون التلاثية انا تست ۱۵ . وقد آثیتت بعض 
الدراسات أن بعض التحسن يحدث ف مستوى كولسترول HDL‏ 
مع استخدام هذا السائل . 

ok الأيورفيدى‎ ٠ الطب‎ 39 a ome ace ‘sae 
النظام الغذائى ۰ والتدليك والتأمل والتمارين الرياضية لمعالجة‎ 


٠١١‏ الجزء الثالث 


الأمراض . ويباع سائل جوجوليبيد كدواء » بينما يتوافر فى الولايات 
المتحدة فى محلات الأغذية الصحية . والجرعة المعتادة منه هى ۲۵ 
ملجم ثلاث مرات فى اليوم مع الوجبات . 

ولا يصاب معظم الناس بافار جانبية عند اسستخدام 
الجوجوليبي > لكن بعض الأشخاص أبلغوا عن حدوث غثيان متوسط 
الشدة وإسهال وصداع . وعموما فإن هذه الآثار الجانبية أو المضاعفات 
متوسطة » وتنتهى مع استمرار الاستخدام ؛ لذا فان قررت استعمال 
جوجوليبيد ؛ فمن الضروری - كما أعتقد ‏ أن تخبر طبيبك . وعلى 
الرغم من أن ما كتب عن هذا السائل يعتبر كتابات ذات طابع 
علمى » الا أن الدراسات التى أجريت عليه كانت ضئيلة . فمن 
الممكن أن يكون له مضاعفات لم تحدد بعد . 

وعلى الرغم من كل هذا ¢ ابد أن آقول لك إن لدی عددا من 
الرضی الذین استخدیوا فعلا هذا السائل بنجاح رائع ۰ وفى الحقيقة 
إن من عرفتنی على هذا السائل هی الدکتورة ” إيدنا BLS‏ " التی 
كانت واحدة ممن آعالجهم . ولقد استخدمته هی bal‏ ما یقرب من 
عقد من الزمان بدون اثار جانبية أو مضاعفات ضارة . 

وكانت " سوزان " - وهي مريضة تزور شريكتى - قد قامت 
بتجربة جوجوليبيد ۰ وكنا نقوم بقياس نسبة الكولسترول عندها من 
حين لاخر ء لدة أربع مرات . وقمنا أولا بقياس الخط الأساسى 
لستوى الكولسترول ۰ ثم تناولت سائل الجوجوليبيد لمدة ثلاثة 
شهور » ثم قمنا بعدها ۳ صورة الكولسترول » وابتعدت عن 
تناول جوجولیبید لدة ثلائة آشهر » ثم عادت إلى تناوله وفحصنا 
حالتها مرة آخری . وإليك الستویات أو النسب : 


بدون جوجویبه 

مستوی " سوزان " 

الکولسترول الکلی ۲۸۰ ملجم / دل 
الدهون الثلاثية VA‏ ملجم / دل 
كولسترول LDL‏ ۱۸۲ ملجم / دل 
كولسترول AY HDL‏ ملجم / دل 
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المستوى الطبيعى 


٠١ <‏ ملجم / دل 
٠٠١ >‏ ملجم / دل 
> ۱۳۰ ملجم / دل 
to >‏ ملجم / دل 


جوجولیبید ( ۲۵ ملجم ثلاث مرات فى الیوم ) 


مستوی " سوزان " 

الکولسترول الکلی ۲44 ملجم / دل 
الدهون الثلاثية ٠٠‏ ملجم | Ja‏ 
كولسترول LDL‏ ۱۳۷ ملجم / دل 
كولسترول HDL‏ عه ملجم / دل 


إعادة منع جوجوليد 

مستوى " سوزان " 

الکولسترول الکلی ۲۷۰ ملجم / دل 
الدهون الثلائیه ۷۰ ملجم / دل 
کولسترول LDL‏ ۱۸۱ ملجم / دل 
كولسترول A. HDL‏ ملجم / دل 


المستوى الطبيعى 


> ۲۰۰ ملجم / دل 
> ۱۵۰ ملجم / دل 
> ۱۳۰ ملجم / دل 
to >‏ ملجم / دل 


الستوی الطلوب 


> ۲۰۰ ملجم / دل 
> ۱۵۰ ملجم / دل 
> ۱۳۰ ملجم / دل 
to >‏ ملجم / دل 


م١ ١‏ الجزء الثالث 


جوجوليبيد fare ale‏ عاذت مرات فى اليوم ) وبذر كتان 


مستوى ” سوزان ” المستوى المطلوب 

الكولسترول الكلى ۲۰۸ ملجم / دل < ٠١‏ ملجم / دل 
الدهون الثلاثية to‏ ملجم / دل ۱ > ٠٠١‏ ملجم / دل 
کولسترول LDL‏ ۱۱۷ ملجم / دل < ۱۳۰ ملجم / دل 
کولسترول HDL‏ ۸۰ ملجم / دل > to‏ ملجم / دل 


فى الوقت الذی تشکل فيه اضافة بذر GUE!‏ فى الدورة الأخيرة 
من التجربه قدرا من الصعوبة فى تحديد أثر جوجوليبيد 3 إلا أن 
الأكو جبدو اشتها وملموسا على الرغم من کل ذلك . ولقد ظلت 
وظائف الکید عندها مستفر ه 5 أثناء فترة التجربة . 
ومجمل ما لدينا من مرضى يمارسون تناول جوجوليبيد هو ۱۲ 
مریضا ۰ حتى هؤلاء المرضى يتناولون مكملات غذائية أخرى 
كثيرة 3 ولذلك يصعب وضع معيار أو مقیاس لجوجوليبيد . Sue‏ 
قررت أن تستخدمه > فيمكنك أن تتوقع انخفاضا في مستوى 
کو لسترول LDL‏ بنسبة ۱۰ أو i \e‏ وربما ary‏ انخفاض الدهون 
الثلاثية : ولكن تذكر أنه لابد من استشارة الطبيب قبل أن تیدا ف 
تناول أى من أدوية الاعشاب . 


۸ يجب أن تعيد التفكير فى الثوم واللستين 


) اللستين مادة دهنية فى صفار البيض وأنسجة الحيوان 
والنبات ) . لقد أوصت التقارير فى الكتابات الطبية على مدى 


الکملات الغذائية ۱۰۹ 


السنوات الخمس والعشرین الاضية oly‏ تناول مکملات الثوم عن 
طريق الفم قد یکون فعالا فى تخفیض الکولسترول . كما وجدت 
الدراسات أنه يمكن تخفیض ما یقرب من ۱۵/ من الکولسترول 
بتحضيرات متنوعة من الثوم . وبناء على هذه الدراسات ( التی لابد 
آن آقول إنها ضئيلة وسيئة الاعداد » تعودت آن أنصح مرضاى 
بتناول الثوم . وکان شعوری هو أن الثوم قد يفيد > ویقینا ليست له 
آثار جانبية ( ما عدا مسألة ظهور رائحة سيئة أثناء التنفس ) . 
وکان هذا هو آسلوبی إلى أن نشرت فى ۱۹۹۸ دراستان خلال آسبوع 
واحد غیرتا من أسلوبى . لقد کتب الدکتور " جوناثان " ۰ والدکتور 
" مافن موزرود " ۰ و" إيفان ستین " التجربة الاو فى " ملفات 
الطب الباطنی " . وقد كانت دراستهم جيدة الاعداد . فقد تمت 
على خمسین مشارکا یعانون ارتفاع نسبة الکولسترول ؛ حيث تلقی 
۸ منهم مستحضرات الشوم الذی یسمی " کوای ” ) ۳۰۰ ملجم 
ثلاث مرات فى الیوم ) والاثنان وعشرون الباقون من الشارکین تلقوا 
علاجا بالدواء الوهمى ( بلاسیبو ) فى نفس الفترات . وتم وضع 
تقديرات الكولسترول كخط أساسى ۰ وبعد ۱۲ أسبوعا من العلاج لم 
يطرأ أى تغير فى مقادير الكولسترول عند الفريقين . 

وبعد أسبوع واحد . نشر ” وبير “a‏ ” وزملاؤه اكتشافات 
مشابهة فى ' ' جريدة ة الجمعية الطبية الأمريكية ” ولكن هذه التجربة 
كانت أصغر قلیلا ( ۲۵ مشترکاً) واستخدمت مستحضراً مختلقاً 
للثوم هو زیت الثوم ( ه ملجم مرتين فى اليوم Ses ۱۲ bad‏ 
وكل المرضى كانوا يعانون ارتفاع نسبة الكولسترول ۰ وقد تناول 
نصف المشتركين هذا المستحضر . وتناول النصف الاخر علاجا وهميا 
فى نفس الفترات لمدة ۱۲ آسبوعا . ثم توقف المشاركون عن تناول أى 
شىء لمدة أربعة أسابيع ( فترة غسيل ) » ثم تحولوا لدة ( ٠١‏ 





اسبوعا ) إلى أى نوع من العلاج لم يتناولوه أثناء الاثنى عشر أسبوعا 
الأولى . ولم تتغير نسبة الكولسترول بتناول الثوم .| 

هده الدراسه التی تم التصمیم وال عداد لها جيدا تلقى بظلال 
الشك على فرضية تأثیر الثوم فى الکولسترول ۰ لذا فقد انتقد بعض 
الناس هذه الدراسات مدعین أن الثوم الطازج bi‏ هو الذی یخفض 
الکولسترول . ۱ 

ونشرت " كلير ستیفنسون " فى وقت قريب جدا فى سبتمبر 
۰ تحلیلا احصائیا لكل تجارب الثوم فى کل التقاریر السنوية 
لطب الباطنة . واستنتج هذا التحلیل أن الثوم قد یفوق العلاح الوهمی 
فى تخفیض نسبة الکولسترول » ولکن حجم لتأثیر الناتج ضئیل 
جدا . 

ومن المحتمل یقینا أنه قد تکون للشوم فواشد صحية أخرى ۰ 
ولکن من وجهة نظری يجب عليك تناو الشوم . لانك تحب 
مذاقه ۰ ولیس کعلاج مخقض للکولسترول . 

وفی الواقع يتناول الرضی الکملات الغذائية الختلفة قبل أن 
يأتوا Ly‏ للمرة الاولی . واللستین هو أحد الکملات الشائعة 
جدا . ومعظم المرضى الذين أفحصهم يتناولونه لأنهم سمعوا أنه 
" مذيب دهنی" . ولذلك فإنه سوف يخفض الكولسترول . 
ويستطردون قائلين : إنهم يعتقدون أن اللستين سوف يذيب الدهون 
والكولسترول فى الدم . وربما يحدث ما يقولون لو أن اللشتيم ا ددحن 
فى مجرى الدم . أما فى الحقيقة ۰ فان المريض يتناول اللستين بالفم 
كمكمل غذانی > ويتم تكسيره فى المعدة ولا يدخل إلى الدم . وعلسی 
الرغم من أن اللستين بصفة خاصة ليس باهظ الثمن . إلا أنه لا 
يستحق أن تنفق عليه الأموال . ولهذا فاننی لا أنصح بتناوله كعامل 
مخفض للكولسترول . 


الجزء الرابع 
التمارين الرياصيه 





4. عليك باتباع برنامج للتمارين الرياضية 


إننا - فى مركز معالجة الكولسترول ‏ ننظر إلى التمارين الرياضية 
كشىء أساسى لا غنى عنه ؛ فمعظم الأشخاص الذين يأتون للعلاج 
ولكنهم فى حاجة أيضا إلى إنقاص الوزن . وكنت قد تعلمت من 
باتباع نظام غذائى . ولكن إذا أراد الشخص أن يحافظ على ما حققه 
من نقصان وزنه وانخفاض الكولسترول ‘ فالتمارين الرياضية تصبح 
ضرورة أساسية بالنسبة له . 

وقد یتبادر إلى ذهنك هذا السوال : " ما مقدار الریاضه الذی 
یمکن أن یفی بالغرض ؟ " !ذا كان هدفك هو تخفیض الکولسترول 
وإنقاص الوزن ؛ فمن الواجب عليك أن تضع خطة للتمارین الرباضیه 
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اليومية . فلقد أوصت جمعية القلب الأمريكية بأن يحرق الشخص 
۰ سعر حرارى فى التمارين الأسبوعية . وهذا يعنى المشى ثلاثه 
أميال فى اليوم . ولكن فى الوقت الذى يجب أن يكون فيه ذلك هو 
هدفك › فالقيام بالتمارين الرياضية أفضل من عدمها. ومن المهم 
انا آن تتذکر دائما آن " روما " لم يتم بناؤها فى يوم واحد . أى لا 

تتوقع أن تتحول بسهولة من شخص کسول يحب الاسترخاء على 
الأريكة ومشاهدة التلفاز إلى شخص يسير ثلاثة آمیال کل یوم . 
فالبرنامج الذى تم وضعه فى هذا الفصل سوف يساعدك على التقدم 
التدريجى حتى تصل إلى السير ثلاثة أميال كل يوم . 

ولنفرض أنك نحيف . ولا تحتاج لإنقاص وزنك » ولكنك BLS‏ 
ارتفاع الكولسترول رغم ذلك » وتريد أن تعرف ما هو الحد الأدنى 
من الوقت الذى يمكنك أن تمارس الرياضة فيه ؛ بحيث يستفيد 
منها قلبك وأوعيتك ۰ ويقل مستوى الكولسترول لديك . والإجابة 
باختصار هى ثلاثة أيام فى الأسبوع . بمعدل نصف ساعة لكل 
جلسة ( وزيادة دقيقة فيما يخص تركيز التمارين ) . ولكن حتى لو 
لم تكن بحاجة لانقاص الوزن » فسوف تعود الفائدة على مستوى 
الكولسترول لديك إذا واصلت الرياضة بشكل منتظم . 

إننى أنصحك باستشارة الطبيب قبل أن تبدأ أى نظام رياضى . 
فالطبيب هو أفضل من يعرف حالتك . وقد يوصى الطبيب بأن 
تجرى اختبار الضغط العصبى قبل أن تبدأ أى برنامج رياضى . 
فاختبار الضغط العصبى لن يساعد الطبيب فقط على تحديد ما 
إذا كانت ا ستكون امنة بالنسبة لك ؛ بل أيضا سوف يساعده 
على د يعطيك وصفة لهده التمارين الرياضية . 

كلنا عرف shite!‏ بالبديهة أن التمارین الرياضية تیگ 
مهما من أسلوب الحياة الصحى . وأغلب الناس يتذكرون فترة من 
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و سوق میاه تا مج ۱ ولم تکن 
لشخص کان د يحب العدو حول فناء الدرسة 3 on a‏ 3 أو 
الناس ¢ فان لتحول err‏ عن ممارسة الرياضة يأتى دنه « 
ويبدأ فی المدرسة الثانوية 3 RE‏ لم يلعب الصبی آو الفتاة فی فريق 
منظم كفريق المدينة أو الدرسة مثلا ۰ أى يتبع ممارسة النشاط على 
آساس يومى ۰ ففى الأغلب سوف يفشل فى مواصلة الرياضة فيما 
بعد . وكالعادة فالأشخاص الذين د يشاركون ف الألعاب الرياضية 31 
المدرسة الثانوية سوف يتوقفون عن ممارستها بعد التخرج : إن 
حقيقة ازدياد وزن الشخص الأمريكى العادى بمقدار رطل كل عام 
بعد أن ينتهى من التعليم > ترتبط مباشرة بتحول الشخص إلى 
أسلوب حياة يتسم بکثرة الجلوس والخمول . ومن نم يساهم 
تخفيض استهلاك الطاقه وزيادة الوزن على الدی الستقبلی البعيد 
0 فى المجتمعات الصناعية . 

فالدول التى تتطلب الحياة فيها نشاطا 55 55 a‏ 3 
له تواجه زيادة فى نسبه الكولسترول 3 التى نلاحظها 9 فى الولايات 
المتحدة . ولذلك يكون من المنطقى أن نتوقع أن زيادة النشاط البدنى 
قد تخفض یر 
الکو لسترول لديك كئتيجة ۳ برنامجك الرياضى الجديد ١‏ 
۳ تود تمي HDL nats‏ « كيد د الثلاثية 
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LDL‏ مع النشاط البدنی القوی ؛ نجد أن التأثیر عامة لا یکون 
جذریا . 

ويمكنك أن تخمن أن صورة الكولسترول الاسام للشخص توثر 
أيضا فى حجم التغير الذى يمكن توقعه . ولكى تفهم معنى هذا 
عليك أن تدرس بعض الحقائق التى جمعت فى معهد 
" أوكسنر " للقلب والأوعية فى نيو آولیانز والستشفى العام فى 
ماساشوسيتس فى بوسطن . فقد قام الدكتور " كارل لافى " والدکتور 
" ريتشارد ميلانى " بدراسة أثر البرنامج الرياضى لمدة ۱۲ أسبوعا 
على 51١‏ من مرضى القلب . كان المرضى يتدربون Bal‏ ساعة ( عشر 
دقائق إحماء » ٠٠١‏ دقيقة لبرنامج التدريبات ۰ يتبعها عشر دقائق 
للتبريد والاسترخاء ) ثلاث مرات أسبوعيا تحت إشرافها . وكانت 
شدة التدريب مصممة بشكل فردى لكل مريض . ولذلك كان معدل 
ضربات قلب كل مريض على حدة ما بين VO‏ وهم / من المعدل 
الأقصى لنبضات القلب لديهم كل على حدة . ولقد تم تشجيع 
المشاركين على مزاولة التمارين وحدهم على الأقل مرة واحدة فى 
الأسبوع ومن المفضل أن يكون ذلك ثلاث مرات . وتم قياس 
الكولسترول عند الخط الأساسى . وبعد استكمال البرنامج Bad‏ ۱۲ 
أسبوعا . 

ولقد كانت التغيرات التى حدثت لصورة الكولسترول تعتمد کثیرا 
على الخط الأساسى ( القاعدى ) لمستوى الكولسترول . وهذه الدراسة 
ركزت تحديدا على أن rey‏ من ۵٩۱‏ مشترکا كان الخط الأساسى 
للكولسترول لديهم E‏ ( وتم تحديد هذا الخط بأنه أقل من أو 
يساوى ۳۵ ملجم / دل ) . والتدريب الكلى org)‏ المجموعة تسبب 
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فى زيادة نسبة ؟١/‏ فى كولسترول ADL‏ النافع » و /١5‏ 
انخفاضا فى الدهون الثلاثية مقابل /١‏ انخفاضا فى كولسترول 
LDL‏ الضار فقط 

وللمزيد من الدقة فى التصنيف ؛ قرر الباحثون أن يفحصوا 
تغیرات الدهون عند الشارکین الذيق یعانون انخفاضاً فی کولسترول 
HDL‏ النافع ) أقل من ۳۵ ملجم / دل ( بینما يبدو مستوی الدهون 
الثلائية لديهم طبیعیا ر أى أنه آقل من ۱6۰ ملجم / دل ) . 

وارتفع کولسترول HDL‏ عند هولاء بنسبة ۸٩‏ ۰ وارتفعصت 
الدهون الثلاثية بنسبة 4/ ۰ وانخفض کولسترول LDL‏ الضار 
بنسبه ۲ / . 

علی الجانب الاخر > فان الشارکین الذین لدیهم انخفاض فى 
کولسترول HDL‏ النافع ر آقل من ۳۵ ملجم / دل ) ویعانون ارتفاع 
الدهون الثلاثية ر( tel‏ من ۲۵۰ ملجم / دل ) یمکن آن یتوقعوا 
زيادة بنسبة /١١‏ فى كولسترول ADL‏ وانخفاضا بنسبة ۲۲./ فى 
الدهون الثلائية » وارتفاعا بنسبة 4/ فى LDL‏ الضار . 

والخلاصة هى أن من يعانون انخفاضا فى كولسترول HDL‏ 
يتوقع أن تزيد التمارين الرياضية هذه الدهون النافعه لديهم بحوالى 
۰ وثمة زيادة مماثلة أمكن ملاحظتها لدى الأشخاص ee‏ 
لديهم خط أساسى طبيعى من مستوى HDL‏ ر آعلی من £0 ملجم / 
دل ) . أما بالنسبة للدهون الثلاثية فإن الحقائق واضحة فمن يعانون 
ارتفاع الدهون الثلاثيهة قد يجدون Gata‏ سا 
) انخفاض بنسبة ٠١‏ إلي 65 ) مع ممارسة التمارين النشطة . 
أثر التمارين على تخفيض كولسترول LDL‏ يعتبر أثرا ۳ 
( حوالى ۲ أو ۳/ فقط ) . ولكن إذا تسببت التمارين الرياضية فى 
إنقاص الوزن » فإئه یمکننا أن نشاهد انخفاضا me‏ فى مستوى 


كولسترول LDL‏ الضار ( بنسبة من ٠١‏ إلى ۱۵ ) . وفى هذه 
الحاله فان نقصان الوزن © وليست التمارين هی السبب فى التحسن 
فى کولسترول LDL‏ . ولكن من وجهة النظر العملية فهذا لا يهم , 
فالشىء المهم هو تحسن الكولسترول . 

وعندما تخطط برنامجك الرياضى فلابد أن تضع فى اعتبارك 
ثلاثة أشياء : عدد مرات تكرار التدريب ۰ وشدته » ومدته . 


عدد مرات التدريب 


لقد حاولنا فى الفقرات السابقة أن نستكشف كم من المرات التى 
يحتاجها الشخص ليقوم بالتدريبات الرياضية » فعدد مرات التدريب 
يعتمد على هدفك من اللياقة . فإذا لم يكن قد سبق لك القيام بأداء 
تدريد ت قبل ذلك فمن المهم أن تبدأ ببط . حتى لو كان هدفك هو 
إنقاص الوزن » فبدايتك بثلاث جلسات تدريب أسبوعيا تكون بداية 
جيدة وتحقق تأثيرا es Uae‏ > ولكنها تمنع الإجهاد ¢ فاذا 
كان هدفك هو إنقاص الوزن فإنك فى نهاية المطاف سوف تحتاج إلى 
مضاعفة عدد مرات التدريب إلى أن تصل إلى الحد الأدنى وهو ست 
مرات فى الأسبوع ( ومن الأفضل سبع مرات ) . 


لكى تستفيد من برنامج التدريب إلى أقصى حد . يجب أن 
تمارس التدريب بالشدة اللائقة » وفى الواقع هذه الشدة تنتج عن 
تحاملك على نفسك فى التدريب . وذلك لأنك ترغب فى أن تعمل 
بجد ly‏ يكفى لتحقيق SY‏ الطلوب من التدريب » ولتحويل الدهون 
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إلى عضلات » ويجب ألا تفرط فى الشدة لدرجة أنك تدفع جسدك 
إلى عملية الأيض اللاهوائى الهدام . 

كيف لك أن تعرف ما إذا كنت تمارس التدريب بشدة مناسبة ؟ 
أحد السبل هو فحص النبض وتحديد سرعة القلب المستهدفة . 
ويمكنك أن تفحص النبض فى أى عدد من المواقع ( العنق › 
الرسغ » خلف الركبة أو على القدم ) إن النبض هو ببساطة سرعة 
القلب . وكل ضربة للقلب pis‏ نبضة يمكن أن تستشعرها وتعدها 
حسابیا . ومن الأماكن التى يسهل فيها قياس النبض الرسغ . ضع 
السبابة والوسطى على جانب الإبهام من الرسغ . وهنا سوف تشعر 
بالنيض الكعبرى radial pulse‏ . وعليك أن تحسب عدد النبضات 
على فترة عشر ثوان » واضرب هذا العدد فى ٦‏ لتحصل على معدل 
سرعة النبض فى الدقيقة . إن معدل سرعة القلب ( عدد مرات 
ضربات القلب فى الدقيقة ) يعتبر مقياسا غير مباشر لقدار شدة 
ممارستك للتدريب . وقياس معدل سرعة نبضات القلب المستهدفه هو 
طريقة شائعة لقياس مدى شدة التدريب . 

‘si‏ > احسب معدل سرعة القلب القصوی تشه را هذه 
الصيغة : 

۰ - العمر = أقصى معدل لسرعة نبض. القلب 

يقال د تيك aad‏ کون غا کون مدل س عة فلت 
القصوى هى : 


۰ — ۵۰ = ۱۷۰ نبضة فى الدقيقة . 


ولكى تخفض الكولسترول وتحقق اللياقة البدنية ؛ فمن الضروری 
أن تحسب المعدل الأقصى لسرعة نبض القلب . فى الحقيقة » هذا 
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ايرا گن غا 4 Ge‏ تیدا را تدرا Ss‏ 
ولقد أثبتت الدراسات أن التدريب عند سرعة ما بين ٠ه‏ و ۸۵ / من 
معدل سرعة نبض القلب القصوى يكفى لإحداث نتائج ممتازة وفعالة 
للتدريب . وإليك هذا المثال للمعادلات التى يمكن أن تستخدمها 
لتحديد معدل سرعة القلب المستهدفة مع نفس الرجل الذى يبلغ من 
العمر خمسين عاما . 

۰ كا ۰,۵۰ = هم نبضة فى الدقيقة . 

۰ « ۰,۸۵ = ۱۵ نبضه فى الدقيقة . 

Wily‏ یکون معدل سرعة القلب الستهدف هو AO‏ : ۱6۵ نبضة 
فى الدقيقة 

وسوف يساعدك الجدول رقم " ٩‏ " على تحديد معدل سرعة 
القلب المستهدف ومعدل النبض فى عشر ثوان . 


الجدول ٩"‏ " سرعات القلب المستهدفة 


1 عة عة القلب النيض 9 


للتلب الستهدفة عشر ثوان 
۳۰ 4 ۰-۰ ۱۷ ۲۸-۷ 
IAA ۱۹ Yo‏ ۲۸-۷ 
+۲۳ ۱۹۰ ۱۲۲-۵ 00-5 
۳۵ ۱۸۵ ۵۷-۲ ۱ ۲۱۷-۹ 
۰ ۱۸۰ ۱۵۳-۰ 1-16 
۱٩۹-۸ ۱۷۵ £0‏ ۵ 
° © ۱۷۰ 6-۵ ۱ 6 ۲۵2 
هه ۱۹۵ ۱۰-۲ 86-5 
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TYE ۱۳۱-۸ ١ هه‎ 5 
۲۳-۲ ۱۲۸-۵ ۱5۰ ۷۰ 
Ê Nee | A نم‎ ۱ Vo 
55-1١ ۱ ۱۹-۷۰ ۱۰ As 


يواجه بعض الناس صعوبة كبيرة فى قياس النبض لديهم . وهذا 
لا يعنى أنه لا يجب عليهم أن يمارسوا التمارين الرياضية أو إذا 
مارسوا التدريبات » فلن يستطيعوا تقييم شدة البرنامج بطريقة 
دقيقة . و" اختبار التحدث " هو أسهل السبل حتى الآن ( ويتسم 
بالدقة ) لتحديد ما إذا كان الشخص يمارس التدريب بشدة لائقة 
لتحقيق اللياقة الهوائية . 

وكما يوحى اسم " الاختبار بالتحدث " ۰ يجب أن يكون 
المتدرب قادرا على التحدث أثناء التدريب دون نهجان أو سرعة 
تنفس مفرطة أو تقطع فى أنفاسه ۰ وعلى الجانب الآخر » يجب أن 
تکون أنفاسك سريعة بشكل مناسب » فاذا استطعت أن تلقى خطابا 
طويلا > كخطاب “ إبراهام لینکولن sas”‏ آثناء التدریب ‏ فعليك 


أن تزيد من شدة تدريبك . 


ان مسألة اختیار توقیت التدریب تمت معالجتها جرئیاً . فاشت 
ترید آن تقضى وقتا كافيا فى ممارسة برنامج التدريب لتحقیق لیافه 
فى الدورة الدموية ( القلب والاوعية ) وتحسن مستوی الکولسترول . 
والحد الأدنى لذلك هو ثلاثون دقيقة ۰ ثلاث مرات فى الاسبوع 
( وهذا لا پشمل أوقات عملية ( الاحساء / والتهدشة ) 6 ولکن 
بالنسبة GHEY‏ مرضای الذین یأملون فى انقاص الوزن » فان 


٠١‏ الجزء الرابع 





التدریب ثلاث مرات فى لاسبوع يعتبر غير كاف . وإذا كنت تريد 
إنقاص وزنك » فيجب عليك أن تمارس التدريب bod‏ تتراوح بين ۵ > 
و ٠‏ دقيقة فى اليوم إذا تخيرت Gass‏ ميقل الى > أما إذا 
تخيرت تدريبا أكثر شدة مثل صعود السلم أو الهرولة أو العدو ( أو 
السباق فى مضمار ۰ أو الملاكمة أو سرعة الدوران فالوقت الكافى هو 
ثلاثون دقيقة تقريبا في اليوم . 

وبعض الناس ممن لا يتوفر لديهم الوقت ۰ أو يجدون صعوبة فى 
ممارسة التمرينات لمدة ه: إلى ٠٠‏ دقيقة يسألوننى : إذا كان من 
المکن Ol‏ يمارسوا التدريب فى جلسات قصيرة متعددة على مدار 
الیوم . والجواب هو أن هناك دليلا متصاعدا على أن جلسات 
التدریب القصيرة أثناء الیوم تعطی نفس الفوائد التی تعطیها الجلسة 
الطويلة للشخص الذی يعانى الکولسترول ويريد انقاصه . وهذه 
العرفة تعطی الشخص الفرصة oF‏ يبدأ برنامج التدریبات فى 
جلسات قصيرة 6 ویحدث له نفس التقدم الذی يحدث لشخص 
یمارس جلسات طويلة ولکنها آقل فى عدد الرات 

ومن امهم أن تضع برنامجا للتدریب ۰ طالا | انا SN satis‏ 

أ . ولکن تذکر أنه لا يجب عليك أن تحبس نفسك فى قوالب 

e‏ الثابت . وتحدد الکلیه الأمر يكية للطب الریاضی 
ثلاث مراحل لبرنامج تدریبات الأيروبكس والراحل الثلاث هى : 
مرحلة التکیف الأولى » ومرحلة التحسن ‏ والرحلة النهائية › 
" الاستمرارية " ۰ وهی التی عليك الحفاظ على اتباعها مدی 
الحياة . 

وتوفر الكلية الأمريكية للطب الریاضی دليلا إرشاديا Led‏ يخص 
معدل التقدم التدریجی فی مراحل التدریب . لكن تذکر أن هذه 
جر إرشادات 6 وینصم عموما Gl‏ تستمر مرحلة التكيف الاولی Bal‏ 


التمارين الرياضية ۰ ۱۲۱ 


تتراوح بين أربعة وستة أسابيع . آما مرحلة التحسن فتستمر من 
۲ إلى ۲١‏ أسبوعا . والمرحلة الأخيرة تظل مدی الحياة . 

وكثير من الناس يواصلون البرنامج لكى يصبحوا أكثر لياقة حتى 
أثناء المرحلة الأخيرة » وفى هذه المرحلة قد يحاولون أن يجربوا 
أنواعا جديدة من التمارين . أما من يستمتعون بالتحدى فقد يفكرون 
فى التدريب من أجل الدخول فى مسابقات الدراجات أو العدو . 

وعندما تنتقل من مرحلة إلى أخرى ؛ تذكر أن معدل التقدم 
الطلوب يختلف من شخص إلى اخر . فبعض الناس سوف يشعرون 
باللل فى مرحلة التكيف الأولى » ومن ثم يرغبون فى الانتقال إلى 
مرحلة التحسن خلال أسبوعين ۰ بينما يقضى انان اخرون من ۱۲ 
إلى ٠١‏ أسبوعا فى تمارين مرحلة التكيف الأولية ۰ وكلا الفريقين 
على صواب . وفى النهاية أنت أفضل من يعرف قدراتك الجسدية . 
كما أننى أذكرك بأنه من المهم أن تناقش برنامج التدريبات الجديد 
ومراحله مع الطبيب الخاص بك . 


Ve‏ هیی جسدك جيدا للتدريب 


أثناء مرحلة التكيف الأولى لبرنامج التدريبات ۰ هناك شيئان فى 
غاية الأهمية وهما : الثبات والصبر . 

ولن تتحسن حالتك إذا مارست التمارين مرة واحدة فقط فى 
الأسبوع كذلك إذا قفزت على برنامجك وحاولت أن تتدرب سبعة 
أيام فى الأسبوع لدة ستين دقيقة فى كل جلسة > فقد تعانى ضررا 
من الإفراط فی ee‏ ولهذا فاننی آقترح هذا البرنامج a‏ فى 
الجدول رقم " 
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الجدول " ٩۰‏ " برنامج تدریبات مقترح - مرحله التکیف 
الأولى 





أسابيع عدد الرات الشدة ۱ الزمن 

= ۵-۳ مرات ial‏ 1-0۰ / من أقصى ۵ دقيقة 
de‏ للقلب 

اسع ۵-۳ مرات أسبوعيا .ه560 / من آقصی ۱۸-۵ دقيقة 
سرعة للقلب 

1-0 ۵-۳ مرات اغا 0-۰ / من أقصى ۲۰-۸ دقيقة 
سرعة للقلب 


ملحوظة : إن سرعة las‏ القلب الستهدفة هی ae‏ من 
آقصی سرعة للقلب . 


وأقترح عليك أن تزيد التمارين إلى خمس مرات أسبوعیا إذا كان 
هدفك هو إنقاص الوزن . أما إذا كان هدفك الوحيد هو تخفيض 
الكولسترول » فعليك ممارسة التمارين ثلاث مرات أسبوعياً حيث 
تكون مدة كل تمرين ٠١‏ دقيقة > فهذا يكفى فى هذه المرحلة . 
والجدول رقم ” ١١‏ ” يوضم لك مقدار سرعة القلب المستهدفة لمرحلة 
التكيف الأولى : 


الجدول ” ١١‏ " سرعات القلب المستهدفة ‏ مرحلة التكيف 
الأولى 





النبض / عشر 
توان 
۳۰ ۱۲۰-۰ ۳-۰۷۲ 


العمر ‏ ۸1۰-۵۰ من آقصی سرعة للقلب 


التمارين الرياضية ۰ ۰ ۱۲۳ 


Tey ۱ ۱۷-۸ Yo 


۱۹-۲ ۱ ۱-۵ ۳ 
E ۱۱۱-۲ ۳۵ 
۱۸-۵ ۱۰۸-۰ a 
۱۸-۵ ۱۰۵-۸ ٥ 
VV NE ۱۰۳-۵ Os 
۱۱۷-۶ ٩ ٩-۲ هده‎ 
| 1ج‎ 4-۰ 5 
= ٩ ۳-۸ 56 
۱۵-۲ ٩۰-۷۵ ۷۰ 
۱۵-۲ ۸۱۷-۲ Yo 
۱۶ 2۱ ۸-۷۰ As 
ah A\—“\A Ao 


59 LJ حسن مستوى‎ ."١ 
نت الان مستعد للانتقال اك مرحله تحسين الأداء ۱ سوف تستمر‎ 
هذه الرحلة - فى التوسط - من ۱۲ إلى ۲4 آسبوعا وعليك أن تقرر‎ 


سرعة تقدمك . الجدول رقم ١١‏ يوفر لك توصياتى وما أنصح به : 


جدول رقم ۱۲ برنامج تدريبات مقترح - مرحلة تحسين الأداء 


أسابيع عدد الرات الشدة الزمن 
OE | ۱۰-۷‏ مات ۷۰-۲۰ من آقصی ۲۰ دقيقة 
آسبوعیا سرعة للقلب 


1-3 6624 وجات ۸۰۱-۷۰ من أقصسى Yo‏ دقيقة 
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أسبوعيا سرعة للقلب 
۲۰-۵ رات ۸۵-۰ / من أقصى ۰ دقيقه 
أسبوعيا سرعة للقلب 


۲۵-۱ ۷-۲ مات ۸۵-۰ من أقصى سرعة ٩۰-46۵‏ دقيقة 
أسبوعيا للقلب 


إن الأمر متروك لك أثناء فترة التحسين لتحدد أهدافك . فإذا كان 
ما يهمك هو إنقاص الوزن ؛ فإننى أقترح أن تزيد تدريجياً عدد 
مرات الجلسات من ۱ إلى ۷ مرات فى الأسبوع . أما إذا كان ما 
يهمك هو تحسین حالة الکولسترول + فيمكنك أن تواصل التدریبات 
ثلاث مرات فقط فى الاسبوع آثناء هذه الرحلة . ولکن من المحتمل 
أن تحصل على فائدة أعظم فى تخفیض الکولسترول إذا قمت بزيادة 
التمرينات إلى ست أو سبع جلسات فى الأسبوع . وبالشل » يجب 
أن يرشدك جسمك فيما يتعلق بأمر شدة التدريبات فمن المقبول أن 
تستمر على معدل 1۱-۰ من أقصى سرعة للقلب أثناء مرحلة 
التحسين . وفى النهاية + يجب على كل شخص أن يسعى إلى 
إضافة ثلاثين دقيقة من التمارين إلى برنامجه كل يوم . ولا حاجة 
لأن يحدث ذلك مرة واحدة ‏ ویمکن تحقيق ذلك خلال مرتى 
ays‏ خی سرت فى کل یا :8 ف ار تلات teil‏ 
تمرين كل مرة عشرة دقائق . ونكرر : إذا كان إنقاص الوزن هو 
الهدف ؛ فيجب أن يكون مجموع فترات التدريب 4۵ إلى ۰۰ دقيقة 
تقريبا فى اليوم . وإليك سرعات القلب المستهدفة لمرحلة التحسين : 


التمارین الرياضية ۱۳ 





الجدول " ۱۳ " سرعات القلب الستهدفة -مرحلة 





النحسین 
العمر  5٠8‏ -۸۵/ من أقصى سرعة للقلب el ones‏ 

توان 
۳۰ ۱۱۷۰۱۰ ۲۸-۰ 
۳۵ 1-۷ ۲۸-۰ 
۳۹ ۱ ۲۱/۹ 
۲۷٩ ۱ ۵۷-۱ ۳۵‏ 
5 ۵۳-۸ ۱ ۲۳۲-۸ 
£0 ° 144-1 ۲۹-1۸ 
0۹ 6-۲ ۱ 6-۷ ۲ 
هه ۰-۹ ۱ Yo-\V‏ 
56 ۱۳۲-۲ ۲-7 
a A 1٥‏ 
Vs‏ ۱۲۸-۰ ۲۳-۱۵ 
Vo‏ ۱۲۳-۷ ۲۳-۵ 
CIE ۱۱۹-۶ As‏ 
Y¥¥—\2 ۱ ۱۵-۱ Ao‏ 


۲ حافظ على مستوى لياقتك 


إن مرحلة الحفاظ على مستوى اللياقة تتطلب المثابرة والالتزام . 
فبعد أن تكون قد اكتسبت المهارات الضرورية للحفاظ على برنامج 
التدريبات طوال الحياة ؛ يكون الاستمرار فى الالتزام بالبرنامج هو 
التحدى . 
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ويرى بعض الأشخاص أن التدريب مع شريك يزيد الحماس . 
والبعض الآخر يكافئ نفسه بجائزة إذا وصل إجمالى عدد 7 
التى يقطعها يوميا إلى رقم معين يكون قد حدده هو لنفسه . | 
التخطيط بالميل متعة » ولقد وضعت إحدى مريضاتى أمامها ۷ 
لدة عام وهو أن تمشى لمسافة ألف ميل > وفى نهایه العام راحت 
تحسب على الخريطة إلى أين كانت ستصل ‏ إذا قطعت الألف ميل 
دفعة واحدة 3 اتجاه الجنوب iss‏ من منزلها . فوجدت أنها 
کانت تمل إل سان آوفسطین ۳ . وهکذا > سارت جوا هی 
وزوجها لقضاء العطلة هناك . لقد استمتعا بوقت جمیل وهما يسردان 
قصتهما للناس فى " سان آوغسطین " فلوریدا . وثمة طريقة أخرى 
لکی تظل متحسا للتدریبات وهی أن تتدرب من أجل سبب أو 
قضية جديرة ببذل الجهد . ويمكنك أن تشارك فى سباق الشی 
التابع لجمعية القلب الأمريكية أو فى أى من الاحتفالیات الرياضية 
الخيرية . 

وعليك أيضاً التخطيط لبرنامج التدريبات أثناء شهور الشتاء ؛ 
وهذا يعتمد على المكان الذى تعيش فيه فى هذه الدولة . فالبعض 
يستثمرون وقتهم على طاحونة الدوس ( عبارة عن سير يدور أثناء 
المشى عليه ) . وهذه فكرة ممتازة › ولكن عليك أن تشترى واحدة 
تعمل بالكهرباء ؛ فهذا الجهاز الذى يتم دفعه Los‏ بدون الكهرباء 
يصعب عليك التدريب به . وتكون النتيجة هی التخلى عن 
التدريب . 

ولاذا طاحونة الدوس ؟ لقد قام ” زينى " وزملاؤه بتقييم أربعة 
أنواع من آلات التمارين التى يمكن ممارستها فى المنزل : طاحونة 
الدوس » مقلد التزلج فى سباق الضاحية › آلة التجديف » صاعد 
السلم ۰ ووجدوا أن طاحونة الدوس هی أكثر التمارين استهلاکا 


التمارين الرياضية ۰ ۱۲۷ 





للطاقة . وإذا لم يكن يعجبك هذا الاقتراح فعليك أن تفكر فى 
الالتحاق بإحدى صالات الرياضة فى الشتاء . وهناك أشخاص 
آخرون يمارسون رياضة المشى عند أحد الأسواق التجارية أو المدارس 
الثانوية . حيث يفتح الكثير من المحلات والمدارس الثانوية صالاتها 
مبكرا لخدمة الذين يمارسون رياضة المشى . 

عموماً ؛ أثناء مرحلة الحفاظ على اللياقة يجب أن تخطط للمشى 
ست أو سبع مرات فى الأسبوع لتصل إلى ۷۰ أو 85 / من الحد 
الأقصى لسرعة القلب . ويجب أن تبقى كل جلسة حوالى 
۰ دقيقة . ونقول مرة أخرى إنه يمكنك أن تتعود على هذا طبقا 
لأهداف اللياقة . 


۳ احرص على أن تقوم بعملية الإحماء ( التسخين ) 
والتهدثة 


لأنك ستحافظ على برنامجك التدريبى بقية حياتك ۰ فمن المهم 
أن تتخذ بعض الخطوات حتى تتجنب أية إصابة ؛ فالقيام بالاحماء 
والتهدئة آمر مهم فى برنامجك الرياضى . فبالنسبة لكثير ممن 
يرغبون فى ممارسة التمارين مباشرة بدون مقدمات يرون مرحله 
الإحماء مملة جدا ومثيرة للضجر > فأنا أقول لك مؤكدة إن الإحماء 
والتهدئة أساسيان وضروريان . 

وتستمر عملية الا حماء فترة تمتد من خمس إلى عشر دقائق تمارس 
فیها إطالة العضلات أو نوعا من التمارین البسيطة الشابهة استعدادا 
لأى تمرين تختاره أنت . Ll,‏ عموما آنصح بالشی البطیء . وهذا 
الشی البطیء یعطی جسمك الفرصة للوصول الی سرعة القلب 
الستهدفة ( ابا کانت ) بأمان وراحة . 
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Lil‏ التهدئة فهی تساعد على ابطاء سرعة ضربات القلب 
بالتدریج » وعلی مدی فترة من خمس إلى عشر دقائق من الشی 
البطىء ۰ يجب أن تکون قادرا على الوصول بمعدل سرعة عضلات 
القلب إلى معدل قريب من سرعته قبل ممارسة التدریب . وابطاء 
سرعة ضربات القلب تدریجیا يمنع من تجمم pall‏ فى الساقین ‏ 
ویقلل کثیرا من خطر الاغماء أو الدوار . فبسط الجسم وقبضه فكرة 
جيدة أثناء فترة التهدئة من البرنامج . 

تذكر أن فترة الإحماء والتهدئة لا تحتسب من الوقت الكلى 
للتدريب . فاذا كان هدفك هو اتباع برنامج يتكون من ۰۰ دقيقة 2 
فإن فترة الإحماء والتهدئة تستغرق ما بين ٠١‏ و١٠‏ دقيقة إضافة إلى 
وقت البرنامج . 


عندما تشرع فى ممارسة برنامج التمارين الرياضية يكون مهما 
أن تكون صبورا مع نفسك ۰ فإذا لم تكن تستمتع بالتمارين فى 
الاضی ۰ فيمكنك أن تمنح نفسك ثمانية أسابيع حتى تصل إلى 
مرحلة التحسين ؛ وسوف تجد أن جسمك يمكن أن يؤدى من 
التمارين أكثر مما كنت تعتقد » وسوف تفخر بما أنجزته » وسوف 
تبدأ فى الاستمتاع بالشی أو ( ركوب الدراجة أو السباحة أو أى 
تمرين تختاره ) على الرغم من عدم اعترافك بهذا الاستمتاع . 

حتى لو لم تصل إلى مرحلة حب التمارين فعليك أن تفكر فيما 
قاله لى أحد مرضاى ذات مرة : " لا شی يماثل ممارسة 
التمارين " . وبعد عام من الانتظام فى ممارسة التمارين ظل لا 
يستمتع بالبرنامج > إلا أنه كان يعرف أنه فى حاجة إلى التمارين . 
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وكان ملتزما بأدائها . وقال لى : إنه كان يمارس التمارين بشكل 
روتينى أول الأمر فى الصباح حتى يستطيع أن يتخلص من عبء هذا 
الواجب 6 ويبداً يومه ولديه شعور بالرضا لأنه قد أنهى فعلا 
التمارين . 

آتمنی آن تكون التمارين أكثر امتاعا نين لك منها لهذا 
الریض ۰ ولکن لا يهم كيف تنجز ذلك . لأن التمارین فى غاية 
الاهمية للحفاظ على آداء الدورة الدموية ( القلب والأوعية ) . ولها 
تأثير ایجابی على مستوی الکولسترول ( خاصة کولسترول HDL‏ 
والدهون الثلاثية ) . وتعتمد بشکل كبير درجه تحسن مستوی 
کولسترول LDL‏ بالتمارین على مقدار ما آنقصته من وزنك نتيجة 
للتمارین . فلماذا لا تتوجه الیوم لشراء زوج من أحذية الشی ؟ فهذا 
هو کل ما تحتاجه لکی تبدأ رحلتك نحو صحة أفضل . 
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الإقلاع عن التد خین 





ه”. آثار التدخين على الكولسترول 


ان التدخين له آثر ضار فى صورة مستوى الکولسترول لدى أى 
شخص ؛ حيث إنه يخفض كولسترول HDL‏ ( النافع ) بشكل 
جذرى . ولقد وجد " جاريسون " وزملاژه فى دراسة " فرامنجهام أو 
فسبرنج " أن التدخین عند النساء یقلل من الکولسترول النافع 
HDL‏ بحوالی ٦‏ ملجم / دل . آما لدی الرجال فیقل کولسترول 
HDL‏ بنسبة ٤‏ ملجم / دل عن نظرائهم من غير الدخنین . 

فاذا كان هبوط کولسترول HDL‏ بهذا الحجم لا يثيرك ؛ فعليك 
أن تضع فى اعتبارك الحقيقة القائلة بان مقابل کل واحد ملجم / دل 
زيادة فى HDL‏ » نقص بنسبة ۱۲/ فى التعرض لأمراض القلب 
لدي الرجال ۰ Goby‏ / لدی النساء . واذا زادت السيدة العادیه 


من کولس ترول HDL‏ بمقدار ٠٦‏ ملجم / دل عندما تقلع عن 
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التدخین ۰ فیمکن لها أن تتوقع نسبة ۱۸ انخفاضا فى معدل 
مخاطر الاصابة بأمراض القلب . إن الرجل العادی ( التوسط ) سوف 
يزيد کولسترول HDL‏ لدیه بمقدار ٤‏ ملجم / دل عندما یقلع عن 
التدخین » ویمکنه أن یتوقع نسبة انخفاض ۸ / من مخاطر أمراض 
القلب . ولان الاقلاع عن التدخین له آثار إيجابية كثيرة » فان معدل 
انخفاض خطورة التعرض للامراض القلبية يبلغ فى الحقيقة أكثر من 
۸ إلي ۱۸ / وأعنى بالخاطر القلبية هنا التعرض للنوبات 
القلبية والحسالات التی تستلزم جراحة تحويلية » وجراح 2 
تقویم الأوعية . 

ولدى المدخنين جزيئات كولسترول LDL‏ مؤكسدة بدرجة 
عالية .. لكن ما الأكسدة ؟ وكيف تؤثر فى كولسترول LDL‏ ؟ 
عندما تخضع جزيئات كولسترول LDL‏ لعملية الأكسدة تصبح 
معدلة كيميائيا » وعندما تتم أكسدتها تصبح جزيئات كولسترول 
LDL‏ أصغر » وقد يظن الشخص أن هذا شىء مفيد . ولكن . 
جزيئات كولسترول LDL‏ الصغيرة يمكنها أن تدخل إلى جدار 
الشرايين بسهولة . وتترسب عليه . إن جزيثات کولسترول LDL‏ 
هی المكون الرئيسى لطبقة الكولسترول المترسبة ۰ ويمكن أن تسد 
شرايين القلب وتعرض الشخص لنوبة قلبية . وقد يشعر الشخص 
بالتحسن فى مستوى كولسترول HDL‏ خلال أسبوعين من إقلاعه 
عن التدخين . كما تقل أكسدة كولسترول LDL‏ لديه . وبمرور ستة 
شهور يعود كولسترول HDL‏ إلى خطه القاعدى ( مستواه قبل 
التدخين ) » ولا يعود كولسترول LDL‏ للتأكسد مرة أخرى . 

وليس الكولسترول وحده هو الذى يتأثر بالتدخين . ففى كل مرة 
تشعل فيها سيجارة تزيد من سرعة نبضات القلب ‏ وتقلل من قدرة 
القلب على حمل ودفع الأكسجين » وتنشط الصفائح الدموية ( خلايا 
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التجلط الدموى ) . وكما قلنا سابقاً فى هذا الکتاب ‏ فإن النوبات 
القلبية تحدث عندما يترسب الكولسترول فى شريان القلب › 
وينفصل جزء منه فتغطيه جلطة دموية . إن تجمع ترسبات 
الكولسترول وجلطات الدم يؤدى إلى انسداد كامل لشريان القلب . 
ولأن تدخين السجائر يؤثر بطريقة ضارة فى جانبى المعادلة ؛ فمن 
ثم يعد الإقلاع عن التدخين أهم شىء يمكن القيام به في حياتك . 


5" أقلع عن التدخين 


كيف تصبح قادرا على الامتناع عن التدخين ؟ علينا أن نقول من 
البداية إن الإقلاع عن التدخين هو من أصعب الأشياء التى سوف 

تقوم بها > لكن نتائجها سوف تكون من أعظم الکافأت المجزية . 
ودون آن ألقاك يمكننى أن أقول إنك قد سثمت هذه العادة . 
والحقيقة هی أن ۸۰ / على الأقل من الدخنین الکبار یتمنون من كل 
قلبهم أن یمتنعوا عن التدخین . ویستطیم بعض الأشخاص أن یقلعوا 
عندما تواجههم عواقب صحية نتيجة هذه العادة » لکن بالنسبة 
لأغلب الناس فان العلومات التعلقة بالاضرار الصحية للتدخین 
تجعلهم يشعرون me‏ حالتهم أكثر سوءا ( وتثبط همتهم . ۱ 

ويمكنك أن تصبح غير مدخن ؛ زان این vege.‏ 
فهناك أمور يمكنك القيام بها لتجعل الطريق أكثر يسرا وسهولة . 
والخطوة المهمة الأولى هى أن تكتشف مقدار إدمانك » ولكى تحدد 
ذلك ؛ عليك أن تجيب عن هذه الأسئلة : هل تدخن خلال نصف 
ساعة من استيقاظك فى الصباح ؟ هل تدخن أكثر من علبة تبغ فى 
اليوم ؟ 
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لقد آثبتت الدراسات أن من يحتاج من ooo‏ إلى بدایه یومیه 
بتدخین سیجارته الاولی یکون الأكثر إدمانا > لأن مستوی النیکوتین 
فى مجری pall‏ ینخفض بشکل كبير آثناء النوم » فالأشخاص الذین 
یتسمون بالادمان الشدید یحتاجون إلى السیجارة فى الدقيقة التی 
یستیقظون فیها صباحا . وهذه السیجارة ترفع من مستوی النیکوتین 
فى مجرى pall‏ ( وتسمح للمدخن أن يبدأ يومه . فإذا كانت هذه هی 
حالتك » فلازال بالإمكان أن تصبح غير مدخن » ولكن الأمر سيكون 
أكثر صعوبة لدى من يستطيع أن ينتظر حتى الظهيرة ليدخن 
سيجارته الأولي ( من امهم أن تعرف ذلك حتى يمكنك أن تتحاشى 
مقارنه نفسك بأحد الأصدقاء ممن يمكنهم أن يقلعوا عن التدخين دون 
صعوبه ) . 

آما السؤال الثانی فهو مباشر وصریح . فالذین یدخنون أكثر من 
علبة فى الیوم یکونون أكثر ميلا للإدمان ممن یدخنون بضع سجائر 
فى الیوم . 

وعامة فاننی آقترح على من يبدأون يومهم بالتدخین فى 
الصباح » والذین یدخنون آکثر من علبة فى الیوم ۰ أن یفکروا فى 
استخدام شىء يساعدهم على الإقلاع عن التدخین ۰ وهذا قد یکون 
دواء يتم تناوله بالفم مشل بوبروبيون Bupropion‏ « ( ويعرف 
أيضا باسم زيبان Zyban‏ أو ويلبيوترين Wellbutrin‏ . أو علكة 
( لبان ) النيكوتين ۰ أو لصقة ۰ أو سبراى للأنف ۰ أو نشوق . ومن 
المفيد أن تتم المشاركة فى دورة لدعم الإقلاع عن التدخين أو إحدى 
الدورات المنظمة لهذا فيمكنها أن تكون مفيدة جدا . 

الان وقد قمت بتقییم مستوى الادمان لديك ۰ من المهم ایضا أن 
تقيم العوامل التى يمكن أن تحفزك على الإقلاع . ويمكنك أن تضع 
قائمة كبيرة من مبررات الإقلاع : فضغط الدم سوف ينخفض . 


الإقلاع عن التدخین ۱۳۵ 


وسوف يرتفع الكولسترول النافع HDL‏ ۰ وسوف تقل مخاطر 
التعرض لأمراض القلب والسكتة الدماغية وسرطان المثانة وسرطان 
الرئة . ويقل احتمال إصابتك بالامراض الصدرية الزمنة . وسوف 
تزداد قدرتك على القيام بعمل التدريبات الرياضية . كما سوف 
يرتفع احترامك لذاتك . ولن تكون مضطرا لأن تمضى شتاء آخر 
واقفا خارج مبنى الإدارة أو المكتب مع المدخنين المبعدين . وسوف 
تحصل على فترة راحة من التأمين على الحياة . وسوف تتحسن 
حاسة الشم لديك » وسوف يكون مذاق الطعام أفضل . بل لن تضطر 
إلى تجديد دهان السقف بشكل متكرر نتيجة تغير لونه بسبب 
الدخان . 

ومهما كانت قوة دافعيتك » فمن المهم أن تكون ملتزما لأنك 
سوف تواجه كثيرا من اللحظات الصعبة » خاصة فى الشهر الأول › 
وهذا هو أكثر الأوقات صعوبة ؛ لأنك سوف تعانى ليس فقط 
الأعراض البدنية للانسحاب 6 ولكن الأعراض النفسية أيضا . وبعد 
شهر تختفى كل أعراض الانسحاب غير السارة ( مثل ضيق الصدر 
وحدة الطبع . واضطراب النوم ۰ وصعوبة التركيز » والسعال ؛ 
والإمساك » والام الصدر والارتعاش ) . ويبقى الإدمان النفسى 
" فقط " . وهذا هو السبب فى أن بعض الدخنین يظلون راغبين فى 
تدخین سيجارة بعد سنین من الاقلاع . 

ولقد حاول آحد مرضای أن یقلع عن التدخین مالا يقل عن 
أثنتى عشرة مرة › والآن مضت أربسع سنوات على امتناعه عن 
التدخين . ولقد أخبرنى بأنه فى كل مرة يشعر فيها برغبة ملحة فى 
تدخين سيجارة يحاول أن يتذكر كم كانت صعوبة الشهر الأول من 
امتناعه عن التدخين بالنسبة له ولأسرته ( وكان ذلك يحدث معه فى 
أى مطعم بعد تناول وجبة مشبعة ) . فلقد كان حافزه هو عدم الرغبة 
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ee‏ 2 يعيش ذلك الشهر مرة أخرى . ولقد ظننت أنه كان يمزح 
عندما قال إن زوجته سوف تطلب منه الانفصال أو الطلاق إذا كانت 
مضطرة إلى أن تعيش تجربة شهر اخر مثل ذلك . 

وعندما تشعر بأنك متحفز بما يكفى ؛ فأنت مستعد للخطوة 
نفسك أسبوعين للاستعداد والتحضير . وسوف تمضى الأسبوع الأول 
تتفحص عادات التدخين الحالية . وعلى الرغم IS‏ فل ee‏ 
فى التقليل من التدخين أثناء هذا الأسبوع ؛ إلا أننى أنصح oll‏ أن 
يسجلوا كل سيجارة يدخنونها فقط . وعليك أن تلصق فهرسا على 
كنت تفعل . ومن المجدى أن تدون إلى أي حد كانت حاجتك ماسة 
إلى السيجارة . وفى نهاية الأيام السبعة تمعن فى فهرس الأيام 
السبعة . وهل ظهرت أية أنماط غريبة ؟ هل تكثر من التدخين عندما 
تعانى ضغطا نفسيا ؟ أو تشعر بالسام ؟ او التعب ؟اوالجوع ؟ام 
بعد الوجبات ؟ pl‏ مع الشاى والقهوة ؟ ما السجائر التى تشتد 
رغبتك إليها ؟ وما السجائر التى تخرج على العادة ؟ وعليك أن 
تنتقى خمس سجائر تشتد رغبتك فيها طوال اليوم . بالنسبة للاسبوع 
التالى » عليك أن تدخن تلك السجائر الخمس فقط . ويجب أن 


و أعلم أصدقاءك وأفراد أسرتك أنك سوف تصبح غير مدخن . 
اجلس فى أماكن غير المدخنين فى أى مطعم . 

@ احتفظ بمخزون من الحلوى الخالية من السكر أو الفشار الخالى 
من السكر . 

و عليك أن تقتنى لعبة جمع قطع الصورة . 
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عليك أن تشترى لعبة حاسوب جديدة لا تسبب الشد العصبى . 

@ عليك أن تسجل اسمك فى دورة مسائية لتعليم الحرف اليدوية 
( أعمال خشبية » الصباغة . التنجيد ) . 

ه عليك باستخدام ألعاب اللوحات القديمة » وابحث عن شريك 
لعب لا يدخن . 

@ عليك جمع وتخزين مشروبات الأعشاب والمشروبات الفوارة . 

9 عليك شراء بعض الأقراص المدمجة CD‏ الجديدة لتجعلك 


ه عليك أن تعلن أن منزلك منطقة خالية من التدخين فى تاريخ 
افتئاغك خخ ذلك , 
اقذف بمنفضة السجائر بعيدا غظ 
نظف كل منفضات السجائر التى فى السيارة حتى تصبح 
رائحتها نقية ونظيفة . وعليك أن تملأها باعواد تنظيف الاسنان 
التى لها رائحة القرفة . 
oy‏ آن تكون رائحة سيارتك نظيفة ونقية . 
لابد من تنظيف الستائر والفرش والسجاد . 


الان أنت مستعد ! إننى أنصحك بأن تقلع عن التدخين فى يوم 
العطله . حاول أن تجعل اليوم الأول لإقلاعك عن التدخين يوما 
فريك . وسوف يكون من المفيد لك أن تحدد wre‏ للأنشطة التى 
تخلو من التدخین ۳ : فلتذهب إلى السينما ¢ أو إلى المكتبة 1 أو فی 
نزهه طويلة ا على الأقذام . وعليك انشا آن تخبر أصدقاءك 
وأسرتك بأنك aay‏ عن التدخین وتطلب مساعدتهم وتشجیعهم . 

إن أصعب اسابیع فى عن التدخين ھی الأسابيع الأربعة 
الأولى . ویحتمل آن تکون 3 فقا وعصبیا خاصة عندما نانيك الشعور 
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بالرغبة الملحة فى التدخين . وأثناء تلك الأسابيع القليلة الأولى سوف 

تعضی بلا شك كثيرا من الوقت وأنت تفكر فى السجائر ۰ حتى إن 

كثيرا من الناس يحلمون بها . فالشعور الشديد باشتهاء سيجارة يعد 

علامة يجب أن تركز Yale‏ بشدة ۰ وتدرك ماذا يحدث أثناء هذا 

الشعور ؛ فهو رغبة شديدة واشتهاء عارم يستمر إلى عدة دقائق . 
حاول أثناء تلك الفترة : 


الخروج فى نزهة سيرا على الأقدام أو راكباً دراجة . 

تنظيف أسنانك بالفرشاة . 

استنشاق عشرة أنفاس عميقة من الأنف وإخراجها ببطء من 
الغم . 

أن تمص إحدى قطع الحلوى الصلبة الخالية من السكر . 

تناول كوبا من الماء . 

© الاتصال بصديق . 


سوف أحدئك قليلا عن كيفية شعورك أثناء هذه الأسابيع القليلة 
الأولى من الإقلاع عن التدخين . بخلاف الشعور بالتوتر ؛ يشكو كثير 
من مرضاى من شعورهم بأن قواهم تخور وأنهم لا او 
ذلك لا ینامون بعمق . ویشکو الکثیرون ایضامن أنهم بدلا ين ان 
يتخلصوا من سعال التدخين › أصبح السعال أكثر سوءًا بالفعل . کل 
هذه الأمور معروفة وشائعة وسوف تتحسن الأمور بعد ذلك . 

فالنیکوتین أحد النبهات أو النشطات . والنطقی أن تشعر 
بالتعب نتيجة الامتناع عن تناوله بغتة . ولکن ISU‏ تجد مشکلة فى 
النوم ؟ إن الاجابة عن هذا السؤال آقل وضوحا » ولکن يبدو أن 
النیکوتین له تأثیر قوی على أنماط النوم ۰ وهذا الانسحاب الفاجی 


الإقلاع عن التدخین ۱۳۹ 





يمكن أن يسبب الأرق - i>‏ لدی من يشعرون بال رهاق ويرغبون فى 
الوم . وغالبا یستمر الارق لفترة قصيرة » لا تزید عموما على أسبوع 
تقريبا . 

إن سبب زيادة سعال المدخن هو أن الشعيرات المبطنة لممرات 
الرئة التى تم تدميرها أثناء سنوات التدخين تبدأ سریعا فى النمو مرة 
أخرى ( وهذا دليل أمل على قدرة الجسد على شفاء ذاته ! ) . 
وعندما يحدث ذلك يظهر السعال . وفى الحقيقة إن هذا يساعد على 
التخلص من بعض النفايات المتخلفة والتى تراكمت فى الرئتین على 
مدى سنوات التدخين . والسعال يكون Bale‏ لفترة قصيرة . 

ويشكو لى كثير من الناس من أنهم عندما يقلعون عن التدخين 
يعانون الإمساك فجأة .. لم أعر هذه الشكوى اهتماما فى بادئ 
الأمر » ولكن بعد أن تكرر سماعها قرأت الكتب الطبية ووجدت أن 
ذلك صحيح . وهذه هی آخر المشكلات التى تواجهها إثر الإقلاع عن 
التتدخين . ولذلك يجب أن تبادر بمواجهتها . وعليك بزيادة 
التمارين الرياضية عندما تقلع عن التدخين ( المعروف عن التمارين 
أنها تثير نشاط الأمعاء ) . وعليك أيضا أن تزيد من تناولك للأطعمة 
عالية الألياف مثل الفواكه » والخضراوات ونخالة الشوفان . وتناول 
کثیرا من الماء . كما إننى أنصحك بتناول أربع قطع فاكهة كل يوم 
علی آقل تقدیر ۰ ( ومن الاختیارات الجيدة البرتقال والتفاح ۰ 
وحاول أيضا تناو أربع وجیات من الخضروات ( الجزر النىء › 
والفلفل الأخضر والبروکلی ) . وأخیرا تناول ثمانية أكواب من الاء 
کهدف یومی . فإذا كنت تتناول الفواکه والخضروات وتشرب الماء 
وتمارس التمارين الرياضية ؛ فسوف يقل اشا احتمال ol‏ یزداد 
وزنك . 
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vv‏ عليك أن تجرب طرق الساعدة على الاقلاع عن 
التدخين 


إن هذه النصائح التى ذكرت تفید كثيرا من التاس + ولكتها لا 
تكفى فى تحقيق الهدف لحياة خالية من التدخين . فإذا كان أول 
شىء تفعله فى الصباح هو التدخين ( أو تدخن أكثر من علبة فى 
اليوم > فقد تستفيد من الطرق المعاونة على ا عن التدخين . 
بالإضافة إلى ee‏ النيكوتين ( سواء كانت علكة أو رقعة أو جهاز 
الاستنشاق أو بخاخة الأنف ) هناك خيارات أخرى للمدخنين : 
دواء بوبروبيون Bupropion‏ ( ویسمی تجاریا زيبان Zyban‏ ( . 
وهذا الاختيار قد يكون أكثر فائدة من بديل النيكوتين » ويجب 
تناول حبوب هذا الدواء مرتين فی iad‏ > كما يمكن استخدامها 
منفردة أو متحدة مع بديل النيكوتين 

وتعتبر لاصقات النيكوتين نوعا بدیلا عن النيكوتين الشهور وهی 
متوفرة e‏ بدون وصنه طبية . وهناك مارکات عديدة 
مختلفة : منها " هابيترول ” ۲12011701 التى تصنعها ( سيبا 
وجايجى ) ۰ ونيكوديرم 03 وتصنعها ( شركة ماريون 
روسيل ) وأيضا نيكوترول Nicotrol‏ ر فارماسيا إيه بى ) 
وبروستيب Prostep‏ ( شركة سياناميد الأمريكية ) . وكل لاصقة 
تكون بمقدار ثلاث جرعات . ماعدا " بروستيب " فيحتوى علي 
جرعتین فقط . إن الفکرة هی التقلیل التدریجی للتعرض للنیکوتین 
على مدی فترة زمنية من ثمانية إلى ٠١‏ أسبوعا . 

ولقد اقترحت إحدى القالات الحديثة fe‏ الصادرة عن مستشفی 
" مايو ” أن الأشخاص الذين يدخنون أكثر من علبه تبغ فى اليوم قد 
يستفيدون من استخدام رقعتين فى البداية ( رقعتان لاصقتان سوف 
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تعطیان ٤۲‏ ملجم من النیکوتین على مدی VE‏ ساعه ) . فى هذه 
الحالة أنصح باستخدام 4۲ ملجم أو رقعتین لاصقتين کل يوم لمدة 
ستة آسابیع » ویتبعها ۲۱ ملجم لدة ستة أسابيع » وبعدها ۱4 
ملجم یومیا لدة ستة آسابیم . ثم فى النهاية یختتم استخدام 
اللاصقة بجرعة ۷ ملجم يوميا Bal‏ ستة آسابیع . 

Li‏ التعلیمات الخاصة بكيفية استخدام اللاصقة فهی متوفرة مع 
كل dle‏ . وباستخدام لاصقة النیکوتین ؛ یکسر الاشخاص عادة 
التدخین فى خطوتین . الاولی بالتخلص من العادة التکررة لحركة 
اليد إلى الفم ۰ والثانية بالتقليل تدريجيا من الاعتماد على النیکوتین 
بالانسحاب البطیء منه . ولقد آثبتت اه أن معدل الإقلاع 
الناجح يكون أعلى مع اللاصقة أكثر من الاقلاع بصورة مفاجئة . 
بالاضافة إلى ذلك ظهر أن الأشخاص الذین یستخدمون لاصقات 
النیکوتین یداد وزنهم بطریقه اقل کثیرا عندما یقلعون عن 
التدخین . 

ویتم وضع اللاصقة على الکتف من أعلى ( فوق عضلة العضد 
الثلاثية ) › أو فى الجزء الاعلی من جدار الصدر ( فوق الثديين ) أو 
الجزء العلوى من الظهر . وقد يظهر بعض الطفم الجلدی OF‏ بعض 
الناس حساسون للمادة اللاصقة فى الرقعة » وأنا أنصح بوضع الرقعة 
على الذراع اليسرى فى الأيام الزوجية من الشهر ۰ وعلى الذراع 
اليمني فى الأيام الفردية . ويمكنك أن تفكر فى نقلها بشكل دورى 
بين الذراع اليمني والصدر والذراع اليسري ثم الظهر . واذا كان الجلد 
حساسا لهذه اللاصقة » أو إذا كنت ترغب فى استخدام أحد بدائل 
النيكوتين › ففكر فى استخدام علكة ( لبان ) النيكوتين أو بخاخة 
الأنف أو جهاز الاستنشاق نيكوترول Nicotrol‏ . لكننى أجد أن 
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وعلکه النیکوتین متوفرة کجرعات کل منها ۲ ملجم أو ٤‏ ملجم . 
واعتقد أن الجرعة الثانية توفر راحة آکثر من الأولى فى مواجهة 
أعراض الانسحاب . وتكون مع العلکه التعليمات اللازمة > ولکن 
بعض النقاط تستحق الملاحظة UU‏ أن كين من الناس يستخدمون 
العلكة بطريقة خاطئة ( وهذا ما لاحظته من خبرتى ) . وتسمم 
العلكة بالسماح بامتصاص النيكوتين من خلال اللثة » ولذلك لابد أن 
تكون دائما متصلة باللثة . وذلك بعد أن تمضغ العلكة لمدة ٠١‏ ثانية 
أو نحو ذلك ¢ دع العلكة تثبت بين صدغك واللثة 3 حيث يتم 
امتصاص النیکوتین بسهوله ومن ثم يقل اشتهاؤك له . وسن المهم 
انشا آن تعرف آن الأكل أو الشرب وأنت تمضع العلکه ۰ خاصه 
تناول الشراب الشبع بالكربون 3 یقلل من قد رتك على امتصاص 
النیکوتین . 

ولقد ثبت أن بخاخة النیکوتین تساعد على عملية الاقلاع عن 
التدخين ؛ حيث تم عمل ثلاث تجارب ضخمة لمقارنة بخاخة 
النيكوتين مع الرشاش الإرضائى ( الذى يرضى المريض ) . ويوضح 
الجدول رقم " ١4‏ " معدل الإقلاع عن التدخين عند ۷۳۰ مشاركاً فى 
هذه الدراسات الثلاث ( ۳۰۹ تلقوا بخاخة الأنف نيكتورول و۳۶۱ 
تلقوا دواء وهمیا ) : 
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الجدول " :۱ " النسبة الئوية لمجموعة توقفت عن 
التدخين عند : 





٦‏ آسابیع ۳ شهور 5 شهور ۱ شهرا 
ئک AS‏ ا ECE‏ 1۲۷۲۲ 
دواء وهمی ۸ LYNN‏ ۱۵2۷۱۲ ۸ ۲۵5۱۴ 


ان الجرعة العتادة لبخاخة الأنف نیکوترول رشتان ( رشة فى 
کل فتحة من فتحتی الأنف ) . وأنا أطلب من مرضای ألا يستنشقوه 
أو يبلعوه من خلال الأنف وهم يرشونه فى الأنف . وأطلب منهم أن 
يؤخروا رءوسهم إلى الخلف بعض الشىء وهم يرشون . وتعطی 
الرشتان ١‏ ملجم نيكوتين . وبعد رشتين يرتفع مستوى النيكوتين فى 
الدم بسرعة . ويتحقق مستوى الدم إلى الحد الأقصى عند أغلب 
الناس بعد أربع أو خمس عشرة دقيقة بعد الجرعة . فجرعة بمقدار 
١‏ ملجم تحقق نفس مستوى النيكوتين فى الدم مثلما يكون الحال بعد 
تدخين سيجارة . أما المصابون بالرشح أو البرد فسوف يحتاجون 
إلى وقت أطول يصل إلى ۳۰ / ليصلوا إلى مستوى نيكوتين مشابه فى 
لدم بسبب التأخر فى امتصاص النيكوتين . 

كما أننى أطلب من مرضاى بشكل عام أن يبدأوا بجرعة أو 
بجرعتين كل ساعة » ويمكن زيادتها إلى الحد الأقصى الذى ينصح 
به وهو أن تكون الجرعة اليومية 1٠‏ ملجم ) ۰ رشة ( . وأنصح 
وو ی Tein‏ مل NS GN‏ کی تشه 
٠١‏ أو 1۲ أسبوعا من الاستخدام > كما آنصح بالتقليل التدريجى 
فى استخدام الرش . وكثير من الأشخاض يبدأون بتقليل الجرعه 
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برشة واحدة ذل من اثنتين ویزیدون من طول الفترات الزمنیه بين 
الرشات . 

إننى استخدم الرش كمتابعة للاصقة النيكوتين » على أساس 
نتائج إحدى الدراسات التى نشرت عام 8 فى " الجريدة اليومية 
الطبية البريطانية " » ففى هذه الدراسة التى عنوانها " بخا 
الأنف للنيكوتين مع لاصقة النيكوتين للتوقف عن التدخين ” : 
" بلوندال " وزملاؤه أن من تم علاجهم بلاصقة النيكوتين فى 
جرعات متناقصة لدة خمسة شهور ‏ ويتبعها عام تستخدم فيه 
بخاخة نيكوتين ( الرش ) ينجحون فى الابتعاد عن السجائر لمدة 
شهور يتبعها العلاج الوهمى بالرش ( بدون نيكوتين ) . 

اننی آقول لرضای إن بإمكانهم أن يستخدموا نيكوتين بخاخة 
طالما يحتاجونها ولأية فترة زمنیه . ومن خلال تجربتى فإن كثيرا من 
الأشخاص يستخدمونها مرة | gl‏ مرتین قی الأسبوع لدة عام أو عامين 
أو e‏ به مدة وت لأى غرورة . لنی رش a‏ 
نفس وقت استخدام اللاصقه أن الرضی يضعون اللاصفة بشكل 
متواصل . 

هل هناك آثار جانبية لرش نيكتورول الأنفى ؟ يشكو الناس حول 
العالم من تهیج الأنف نتيجة استخدام هذه البخاخات . لكنها 
بمرور الوقت 3 Le c‏ تسبب ال زعاج . وبعمضص 
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ويحمل جهاز استنشاق النيكوتين الأمل للأشخاص الذين يدمنون 
السجائر أو يدمنون عادة تكرار حركة اليد إلى الفم . ويتوفر جهاز 
الاستنشاق الذى تسوقه شركة " ماكنيل " لنتجات المستهلك » من 
الفم وخرطوش بلاستيك بالبسم ( القطعة التي توضع في الفم ) ؛ 
ويمكنه إعطاء ؛ ملجم من النيكوتين للفم والرئتين . وعشر رشات من 
جهاز الاستنشاق تعادل إحدى نفخات السيجارة » وكل خرطوش 
مصمم کی يستخدم Bad‏ ۲۰ دقيقة من النفخ المستمر . ویمکن أن 
تستخدم عشرین خرطوشا قبی اليوم bal‏ ۱۲ أسبوعا . بعد ذلك 
يمكنك التقليل التدريجى من عدد الخراطيش التى تستخدمها ee‏ 
ولا يجب استخدام الجهاز أكثر من ستة أشهر . وعلى الرغم من أن 
هذا الجهاز ليست له أضرار فى العادة » إلا أن بعض الناس يشعرون 
بنهیج بسيط فى الفم والحلق . 

ولقد ثبت حديثا أن البوبروبيون Bupropion‏ ) أو زيبان ( یکون 
فل جدا کوسيلة للتوقف عن التدخين ؛ E‏ الود في 
الأصل کمضاد للاکتثاب ‏ ثم زاد الاهتمام به بشكل کبیر عندما وجد 
أنه مفيد فى مساعدة المدخنين على التخلص من هذه العادة ؛ ومن ثم 
وضعت إحدى الدراسات البسيطة ty‏ مريضا بطريقة عشوائية كى 
ظل ۰۰ / من أولئك الذين تناولوا الدواء لا يدخنون » بينما واصل 
کل من تناولوا العلاج الوهمى التدخين . 

وطالما أن تناول هذا الدواء یتوقف علی وصفه الطبیب ؛ ؛ فسوف 
تستطيع أن تقرر مع الطبيب ما إذا كان اختیارا الها لك . 
وبالنسبة للأشخاص الذين يعانون النوبات المرضية > يجب أن 
یتناولوا هذا الدواء Lol.‏ إذا كنت تتناول بالفعل دواء آضر (ss‏ 
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للاكتئاب + ققد يختار الطبيب استبداله بدواء بوبروبيون . وهذا 
2 پهون اون رجا احیانا . وعندما نصف هذا ا 


الجرعة 

يجب أن تبدأ بتناول ( حبة واحدة ) ١٠٠١‏ ملجم مرة واحدة فى 
اليوم (Stes‏ مدة ثلاثة ایام . فإذا تحملت حبه واحدة 5 فى اليوم 
فيجب أن تزيد الجرعة إلى ۰ ملجم مرتين يومياً ( حبتين ) . قم 
يجب أن تفصل بين الحبتين بثمان ساعات على الأقل . كما يجب 
أن تستمر فى التدخين فترة الأسبوع الأول التى تتناول فيها دواء 
البوبروبيون . وفى اليوم الشامن توقف التدخين . وننصح بتناول 
الدواء dal‏ من ۷ إلى ۱۲ آسبوعا . ومن المحتمل أن تكون فى حاجة 
إلى استخدام هذا الدواء فترة أطول من اثنی عشر شهرا . 


الآثار الجانبية ( المضاعفات ) 
تشمل أكثر الآثار الجانبية شيوعا جفاف الفم ¢ والاساك 


والصداع واضطراب النوم ۱ 
Pee‏ 

كما ذكرنا ils‏ § > يحب أن ae‏ هذا ا إذا كان لك 
تاريخ مع النوبات المرضية المفاجئة . أيضا ادا كنت تتناول مثبط 


اکسداز صادی الامین MOnamine-oxidase‏ « ويجب أن 
تتوقف عن تناول هذا الدواء لمدة أسبوعين قبل أن fous‏ قو تناول 
البوبروبيون . 
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ومن الهم أن تواصل التدخین لفترة الأسبوع الأول الذی تتناول 
فيه الدواء . وقبل أن تتوقع أنه سوف يساعدك على ترك التدخین › 
فيجب أن يتراكم مستوى معين من الدواء فى مجرى الدم . وهذا 
يحدث بعد أسبوع من بداية تناولك الدواء . 

ما مقدار فاعلية هذه الأدوية ؟ فى دراسة حديثة نشرت فى 
الجريدة الطبية اليومية لنيو إنجلاند ۰ درس ” جورنبى " وزملاؤه 
أثر دواء بوبروبيون وحده » ولاصقه النيكوتين وحدها ۰ وأثر الاثنين 
معا . ومقارنتهما بالعلاج الإرضائى ( حبوب سكر مع لاصقه غير 
فعالة / خاملة ) وكان عدد المدخنين ۸٩۳‏ . وكل المشاركين تلقوا 
استشارات ومكالمات هاتفية مدعمة ومشجعة طول فترة الدراسة التى 
استغرقت ١١‏ شهراً . وفى نهاية الدراسة » كان معدل المقلعين عن 
التدخین 5,ه 1 من مجموعة العلاج الإرضائى » و۸:٩‏ / من 
مجموعة العلاج بلاصقه النیکوتین » و؛,۱۸ / ممن تناولوا الدواء 
وحده » وه,۲۲ / ممن استخدموا الدواء واللاصقة ا . كما ثبت أن 
من تم علاجهم باستخدام بديل النيكوتين ( أى لاصقة أو دواء 
بوبروبيون ) يعانون زيادة أقل فى الوزن كما أنهم أقل تعرضا 


لأعراض الانسحاب . 
إن لقا عن الاين ابر مب OHS Vel‏ کی عفدل 
ذلك ؛ لكنه يستحق ذلك الجهد الذی تبذله » وعليك أن تثق بنفسك 


وتستمر فى المحاولة . وإذا أخفقت , فبدلا من أن تعاقب نفسك 
وتنغمس فى ارتكاب الذنب ( أي تدخين مزيد من السجائر ) عليك 
أن تتعلم من التجربة . ناذا أخفقت ؟ واحرص على ألا تضع نفسك 
فى هذا الموقف مرة أخرى . 

وعندما تصبح غير مدخن ؛ يصبح من المحتمل أن تواجه بعض 
اللکسات فى طريقك . ولكن فى النهاية إذا واصلت المحاوله ‏ 


۸ الجزء الخامس 





هه * 


فسوف تنجح © وستكون أكثر صحة وأنت غير مدخن » ولن يتحسن 
الكولسترول فقط . ولكن أخطار الإصابة بأمراض الصدر وأمراض 
القلب والسكتة الدماغية سوف تقل جذريا وبشكل مثير للانتباه > 
هذا فضلا عن تراجع خطورة كثير من أمراض السرطان .. إنك تدرك 
أنك ترغب فى التوقف عن التدخين .. وأنا آعرف أنك تستطيع 
ذلك . 


الجزء السادس 


الأدوية والعلاجات الأخرى 





۸ كن متقبلا لفكرة تناول الأدوية 


عند مرحلة ما ؛ قد يطلب منك الطبيب أن تبدأ فى تناول دواء 
یخفض الکولسترول » لکن بعض الأشخخاصض ینزعجون کئیرا عندما 
يقترح علیهم الطبیب ذلك . ولقد قال لى الرضی آنهم یشعرون بالقلق 
بشأن الآثار الجانبية المحتملة ( خاصة SY‏ المحتمل على الکبد ) . 
ويقول البعض الآخر إن فكرة تناول أحد الأدوية یشعرهم بالفشل . 
على الجانب الاخر ؛ كان لدی بعض الرضی القلائل الذین تسرهم 
فكرة البدء فى تناول دواء مخفض للكولسترول » وحتى هؤلاء 
الأشخاص كانوا يشعرون بأنهم طالا يتناولون دواء فمن حقهم أن 
يعودوا إلى تناول ما يرغبون فيه من طعام . 

أما بخصوص الحديث عن الآثار الجانبية » فإن أكثر ما يقلق 
المرضى هو الخوف من تسمم الكبد . وأول وأهم شيء في هذا الصدد 


۰ ۱۵ الجزء السادس 





هو أن تسمم الکبد أمر نادر الحدوث جدا . ولکن لأنه یمکن أن 
تحدث بعض المضاعفات مع بعض أدوية تخفیض الکو لسترول 
الشانعه ؛ يصبح من الهم آن نوضح أن الكبد أحد الأعضاء القلائل 
فى الجسم التی یمکن أن تجدد نفسها . والکبد یتفوق جدا فى 
تجدید نفسه إذا اکتثیفت الاصابة مبکرا . ومع الرقابة الدقيقة 
لوظائف الکبد من خلال اختبار بسيط للدم » من النادر أن يسبب 
SI‏ دواء مخفض للکولسترول أية مضاعفات لا علاج لها . 

وعندما يبادر الطبيب باعطاء دواء مخفض للكولسترول فانه 
يجرى للمريض فحص للدم لبيان وظائف الكبد ( لكى يضع الخط 
الا ساسی الذى تتم المقارنة به بعد تناول الدواء ) . وتكرر عملية 
فحص pall‏ بعد 5 آسابیع إلى ۱۲ آسبوعا من بداية تناول الدواء . 
فإذا ظهرت أية مشكلة ؛ یمکن للطبیب أن یوقف تناول الدواء . 
وکقاعدة عامة : تعود وظائف الکبد إلى معدلها الطبیعی بسرعة 
شديدة ( خلال أيام أو أسابيع قليلة ) فاد كان كل شبن غل هنا 
يرام عند إجراء أول فحص معملی للمتابعة ؛ فقد يقرر الطبيب عمل 
إعادة فحص لوظائف الكبد كل ثلاثة أشهر أو ستة أشهر . وفى 
بعض الحالات يكون من المقبول أن تراقب وظائف الكبد على أساس 
سنوى . 

ويسألنى كثير من المرضى عن أنواع الأعراض التى يمكن أن 
تحدث لهم إذا واجهوا مشكلة فى الكبد » وبناء على ذلك فأكثر 
الأعراض شيوعا تشمل الغثيان والاجهاد ‏ والاضطرابات المعدية . 
ويقينا يتسبب اليرقان فى الشعور بالقلق والاهتمام حتى فى غياب 
الأعراض الأخرى . ( اليرقان هو اصفرار الجلد أو اصفرار بياض 
العين ) . 


الأدوية والعلاجات الأخرى ۱۱ 





تناول دواء مخفض للكولسترول لا يعنى أنك فاشل ؛ فكثير 
من eae‏ يعانون أمراضا جينية ( وراثية ) فى عمليات الأيض 
الخاصة بالكولسترول . وعلى الرغم من أن النظام الغذائى والتمارين 
الرياضية قد تحسن من مستوى الکولسترول عند هؤلاء الاشخاص ۱ 
فإنهم يحتاجون إلى أدوية أيضا > وهذا شىء عالمى os‏ 
وإذا كنت ممن عانوا مسبقا نوبة قلبية » وأجريت لهم جراحة 
تقويم الأوعية ۰ أو جراحة تثبيت دعامة » أو جراحة لفتم مجرى 
جانبى للشريان ؛ فمن المحتمل أن تكون فى حاجة إلى تناول دواء 
لتخفيض الكولسترول . وهذا لأن تخفيض الكولسترول لشخص يعانى 
i‏ قلبيا يكون أكثر أهمية لغيره من المرضى الآخرين . ومن الذين 
يجب أن يكون هدفهم تخفيض الكولسترول أيضا مثل مرضى 
القلب : الرجال والسيدات الذين أصيبوا بالسكتة الدماغية أو الداء 
السکری . وأولئك الذين أخبرهم الطبيب بأنهم يعانون انسداد 
شرايين الساق . والسبب فى ضرورة تخفيض الكولسترول عند كل 
هؤلاء هو أنهم يواجهون ارتفاع خطر الإصابة بأمراض قلبية . 
وبعض الأشخاص يعانون مشكلات وراثية تسمى فرط كولسترول 
لدم الأسرق. + ويحتاجون إلى آکثر من مجرد اتباع نظام غذائی ؛ 
وتمارین رياضية » وأدوية مخفضة للکولسترول . ولدینا فى الستشفی 
مجموعة من الأشخاص الذین یحتاجون إلى إجراء معین یسمی بعملية 
سحب الدم وتنقيته من الدهون منخفضة الکثافه LDL‏ . وهذا إجراء 
يشبه الغسیل الکلوی » لانه ینقی pal‏ من کولسترول LDL‏ 
ويجب أن يؤدى گل أسبوعين . والرکز الذی نعمل به هو واحد 
من ۳4 مركزا على اتساع الدولة يقدم عملية تنقية الدم من LDL‏ 
ات ی كفن ل E‏ على الرغم من تناولك 
الحد الأقصى من الأدوية فقد تكون مرشحا لهذا الإجراء + حيث إن 


۱۲ : الجزء السادس 


تنقية الدم من LDL‏ يمكن ol‏ یخفض مستوی کولست ول LDL‏ 
بنسبه تصل إلى ۷۰ se‏ 

وکما ذکرنا isle‏ > فان تناو الدواء لا یعنی أنك تتخلى عن 
النظام الغذائی أو الجهود التی تبذلها فى التمارین الرياضية . وإذا 
كنت تتناول أحد الکملات الغذائية ۰ وثبت أنه مفید لك فان 
الاستمرار فى تناوله قد یعنی آنك ستقلل جرعة الدواء . ولقد وجدت 
إحدى الدراسات التی نشرت فى صحيفة الجمعية الطبية الامريكية 
أن ۰ / فقط ممن يتناولون دواء ere‏ للكولسترول بمفرده — ig}‏ 
دون شىء أخر - وصلوا إلى مستوى الكولسترول الطبيعى » بينما 
٠‏ / من الذين اتبعوا النظام الغذائى وتناولوا الدواء بالتزام وصلوا إلى 
أهدافهم فى تخفيض الكولسترول . 

ولا يدرك كثير من الناس أن أدوية تخفيض الكولسترول يفترض 
أن تستمر مدى الحياة . وعلى عكس الضادات الحيوية . التى 
يتطلب تناواها عشرة أيام فقط كعلاج ؛ تكون الأدوية مخفضة 
الكولسترول فعالة طوال فترة تناولها » وبمجرد التوقف عن تناولها 
يرتفع مستوى الكولسترول ثانية . 

فالالتزام بتناول الأدوية وبطريقة صحيحة یقلل کثیرا من خطورة 
الإصابة بنوبة قلبية أو الحاجة إلى إجراء جراحة تقويم الأوعية ( آو 
جراحة فتح ممر جانبى للشرايين . وكنا نعتقد أن الأمر ب يحتاج عاما 
أو عامين قبل أن نرى فوائد الأدوية التى تخفض الكولسترول إلى أن 
ثبت عدد من التجارب أن الفائدة تظهر بسرعة جدا . وفى يوليو 
سنة ۱۹۹۹ نشر الدكتور " برترام بيت " وزملاؤه الاكتشافات المثيرة 
للدراسة التى أجروها على تأثير دواء " الأتورفاستاتين ” 
Atorvastatin‏ مقابل تأثير علاجات إعادة أو تجديد التغذية الدموية 
للعضو بعد انقطاعها ۰ ونُشِرت الدراسة فى الجريدة الطبية اليومية 


الأدوية والعلاجات الأخرى ١‏ 


بنيو إنجلاند . فى هذه الدراسة تم علاج ۱ مريضا بالقلب من ۳۷ 
مركزا مختلفا عن طريق جراحة تقويم الأوعية أو بواسطة جرعة عالية 
من الأتورفاستاتين ( العروف تجاريا باسم ليبيتور : دواء مخفض 
للکولسترول ) . ۱ 

فى نهاية ثمانية عشر شهرا قلت نسبة الإصابات القلبیه لدی 
المرضى الذين حدد لهم الأطباء دواء ليبيتور ( مخفض كولسترول ) 
بنسبة ۳٩‏ / . آما الذين حدد لهم الأطباء تقويم الأوعية بالجراحة 
ققد سمح لهم بتناول أدوية مخفضة للكولسترول آی‌ضا . ویبدو آن 
الفارق فى الحالات القلبية كان ناشئا عن حقيقة أنه على الرغم من 
أن كلتا المجموعتين بدأتا هذه الدراسة ومستوى الكولسترول تقريبا 
متماثل لدي أفرادهما ( ۱4۵ ملجم / دل ) ؛ إلا أنه فى نهاية 
الثمانية عشر شهرا وصل مستوى الكولسترول لدى المرضى الذين 
يتناولون دواء ليبيتور Lipitor‏ بجرعة ۸۰ ملجم فى اليوم إلى مستوى 
۷ ملجم / دل ۰ بينما المجموعة التى عولجت بجراحة 
تقويم الأوعية كان مستوى الكولسترول LDL‏ لدى أعضائها حوالی 
٩‏ ملجم / دل . ولقد وصف لهم الأطباء دواء مخفضا 
للکولسترول » لکنهم فشلوا فى زيادة الجرعة لیحققوا مستوی 
الکولسترول الستهدف حسب البرنامج الوطنی لثقافة الکولسترول 
لأقل من ٠٠١‏ ملجم / / دل . وأنا شخضها آری أن الستوی الافضل 
هو ۸۰ ملجم / دل ۰ وهذه الدراسة هی أحد الأسباب التى جعلتنى 
أشعر بهذا . 

ree‏ دا تم عرض دراسة عن تقلیل لاصابة بمرض قصور 
التغذية الدموية لعضلة القلب عن طريق تخفيض شديد للكولسترول › 
وعرضت هذه الدراسة المسماة " ميراكل " Miracl‏ فى المؤتمر القومى 
لأمراض القلب الذى عقدته الجمعية الأمريكية القومية للقلب ( فى 


١ 6 4‏ الجزء السادس 


نیو آورلیانز فى نوفمبر سنة ۲۰۰۰ ) . ولقد قدم الدکتور " آندرز 
آلسون " من السوید والدکتور " جریجوری شوارتز " من جامعة 
کلورادو ر مركز العلوم الصحية ) اکتشافاتهما فى ذلك الصدد . 

ولقد شملت هذه الدراسة ( ميراكل Miracl‏ ) ۳۰۸۲۰ را 
1951S‏ قد أودعوا المصحة أو المستشفى بسبب ذبحه غير مستقرة 5 ( ألم 
فى الصدر ناتج عن عدم كفاية تدفق الدم والأكسجين إلى عضلة 
القلب > نتيجة انسدادات داخل الشرايين التاجية ) . أو نوبة 
قلبية » وقد تم إجراء الدراسة فى ١4‏ دولة مع ۱۲۲ مرکزا طبیا 
مشاركا . وخلال 44 ساعة من الحجز فى الستشفی ؛ كان المرضى 
يعالجون بإحدى طريقتين : جرعة عالية من دواء أتورفاستايتن 
( ليبيتور ) ونظام غذائى منخفض الدهون › أو تناول دواء وهمی مع 
نظام غذائى منخفض الدهون . فى نهاية ١5‏ أسبوعا فقط › 
انخفضت الأعراض القلبية بنسبة ١١‏ / فى المجموعة التى عولجت 
بدواء ليبيتور . وأكثر من ذلك إثارة هو انخفاض معدل الإصابة 
بالسكتات الدماغية بنسبة ۰۰ / عند الرجال والنساء الذين ترتفع 
لديهم خطورة الإصابة . وتوحى هذه الدراسات بأن الأدوية التى 
تخفض الكولسترول يمكن أن يكون لها تأثير جذرى وسريع . 

وبعض الأدوية التى تغير الكولسترول ‏ مثل ميفاكور وزوكور . 
وليبيتور وبرافاكول ولیسکول - تخقض كولسترول LDL‏ ولها تأثیر 
أقل على كولسترول HDL‏ والدهون الثلاثية . وثمة أدوية أخرى 
تخفض فى القام الأول الدهون الثلاثية وترفع من مستوى كولسترول 
HDL‏ النافع . وهذه الأدوية قد تخفض انا كولسترول LDL‏ 
) من أمثلتها أدوية تريكور Tricor‏ « ونياسبان Niaspan‏ ) أو قد لا 
يكون لها أى تأثير عملى على كولسترول LDL‏ الضار ( لوبيد ) . 


الأدوية والعلاجات الأخرى ۵ ۵ ۱ 





HMG CoA Reductase‏ هو إنزيم يدخل فى عملية أيض 
الکولسترول » وفى الوقت الذى تكون فائدة مثبطات أنزيم 
HMG CoA Reductase‏ هی تخفيض الكولسترول ( وهذا يقلل من 
خطر حدوث أمراض قلبية يعقبها الموت ( تظهر فوائد أخرى إضافية 
لهذه الأدوية . إلا أن البيانات والحقائق الأولية توحى بأن هذا 
الصنف من الأدوية قد يزيد من خطورة الإصابة بهشاشة العظام عند 


ملحوظة : 

احیانا یفشل تثاول دواء واحد مخفض للکولسترول فی ol‏ یجصل 
مستوی الکولسترول یعود إلى حالته الطبيعية . وفی مثل هذه الحالة 
يطلب الطبیب من الریض أن یتناول نوعین من الأدوية . ولان ذلك 
يزيد من خطورة UY‏ الجانبية . فلابد من التابعة الستمرة لهؤلاء 
الرضی لراقبة وظائف الکبد والعضلات . 

فى الصفحات التالية سوف نضع قائمة بأسماء أغلب الادوية التی 
تستخدم فى علاج الکولسترول مع اسمها التجاری ومميزاتها بشکل 
عام وشامل » وسوف أتحدث عن كيفية عمل كل دواء ۰ وأفضل 
طريقة لتناوله » والاثار الجانبية المحتملة . 


جدول رقم ” ۱۵ " یعدد هذه الادوية 


١ 5‏ الجزء السادس 


الجدول ” ۱۵ ” أدوية مخفضة للكولسترول 


صنف الدواء 


الصفراء 


نیاسین 


HMG Coa 
Reductase 
Inhibitors 


a‏ تقات 
fibric acid‏ 


* اسم الدواء 


كوليستيرامين 
( كويستران ) 
كولييستيبول 
( كولستيد ) 
كولس فيلام 
( ويلكول ) 

( نياسبان ) 
لافاستاتين 
( ميفاكور ) 


( زوكور ) 
برافاستاتین 
) برافاکوك ) 
قلوفاسستاتین 
( لیسکول ) 
آتورفاستاتین 
ر لیبیتور ) 
جیمفیبروزیل 
( لوبید ) 


ر تریکور ) 


تأثیره علي الکولسترول والدهون 
الثلاثية 


HDL Trigs** LDL 


1 1 D 
1 1 D 
I N/I D 
I D D 
1 D D 
I D D 
I D D 
I D D 
1 D D 
I D N 
1 D D 


الأدوية والعلاجات الأخرى ۷ ١‏ 


* الاسم الأول هو صنف الدواء » والاسم بين القوسين هو الاسم التجارى . 


Trigs **‏ = الدهون الثلاثية . 
[ - يزيد (1- یقلل لا = حيادى لا أثر له . 


إن الأدوية الدرجة تحت الصنف العام يكون لها نفس التأثير 
تقریبا » والستثنی من هذه القاعدة هو من بين مشتقات فيبريك ات 
fibric acid‏ ؛ حيث انه Lay‏ یعتبر لوبید 10010 Lek‏ فى 
تأثیره بالنسبة لکولسترول aes « LDL‏ أن تریکور Tricor‏ له 
أصناف مثبطات HMG CoA Reductase‏ ر التی تسمی 
الاستاتينات ) › توجد تشكيلة واسعة من الأدوية ذات القدرات 
الكافية لتغيير مستوى الدهون . وعلى الرغم من أن الأستاتينات تغير 
من مستوى LDL‏ والدهون الثلاثية › إلا أن يبيد ر Lipitor‏ له 
أكبر قدرة على تخفيض LDL‏ والدهون الثلاثية ( إلى نسبة هه / و 
£0 / على التوالى ) . وعلى الجانب الآخر » وعلى الرغم من أن كل 
الاستاتينات لها تأثير إيجابى فى ADE‏ مع الجرعات العالية . 


4 عليك التحدث مع الطبيب بشأن كويستران 
Questran‏ الاسم التجارى لكولسترامين ) 


يقوم كويستران بجمع أحماض الصفراء في شكل مجموعة مترابطة 
( التى تصنع من الكولسترول ) داخل الأمعاء ليخرجها مع الغائط . 


۱۸ الجزء السادس 


كما يزيد الکویستران من عدد الستقبلات التی تزیل LDL‏ التی 


التأثیر 

على حسب مقدار الجرعة » یستطیع کویستران أن یخفض 
کولسترول 1(1 بنسبة من ۱۵ إلى ۲۰ / . فمن یصابون بارتفاع 
الدهون الثلاثية عند الخط القاعدى ( المستوى المعتاد للدهون لديهم ( 
قد يزداد لديهم مستوى الدهون الثلاثية أثناء تناول هذا الدواء . 
ولذلك لا ننصح بتناوله إن كانت الدهون الثلاثية مرتفعة . أما دهون 
HDL‏ فان مستواها يزداد عامة بنسبة حوالى ۸ أو ٠١‏ / أثناء تناول 
هذا الدواء . 


الجرعة وطريقة التناول 


الآثار الجانبية ( الضاعفات ) 

إن أكثر الشكاوى شیوعا هى الإمساك ( فى الحقيقة ۰ يستخدم 
كويستران أحيانا فى علاج الإسهال ) . ويمكن تقليل الإمساك إلى 
آدنی حد عن طريق زيادة الجرعات بطريقة بطيئة . وبزيادة مقدار 
ما يتم تناوله من الاء تفت . ومن الا ثار الجانبية الاقل شیوعا 
الغازات والغثيان . 


الأدوية والعلاجات الأخرى 8 ١‏ 





من الأفضل تناول الدواء قبل الوجبة مباشرة . ولكن SV‏ 
كويستران يمكن أن يعطل أو يعوق امتصاص أدوية أخرى › فمن 
الأفضل تناول الأدوية الأخرى قبل كويستران بساعتين أو بعده بأربع 
ويلكول هو الاختيار الأفضل من بين كل أدوية عوازل حمض 


كيفية التحضير 

i‏ عليك أن تنب tes‏ أو ملعقة كبيرة فى مقدار ست أوقيات من 
دع الخليط بدون تقليب أو تحريك لدقيقة أو دقيقتين . 

۳ قلبه حتى يتم مزجه تماما » لکن دون أن يذوب . تناوله ببطه 
حتی تحد من التجشؤ . 

التابعه 
إن عوازل حمض الصفراء لا يتم امتصاصها فى مجرى الدم 

( حيث تعمل فى الأمعاء ) ؛ لذا فلا تسبب تسمم الكبد ۰ وليس من 

الضرورى لهذا السبب أن تراقب وظائف الكبد وأنت تتناول هذا 


أشياء أخرى 

لأن دواء كويستران يعوق امتصاص حمض الفوليك وبعض المواد 
المغذية از شاه | pee‏ ؟؛ ينصح معه بتناول فيتامينات متعددة 
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جو 


Yl.‏ الجزء السادس 
۰ ناقش مع طبيبك دواء كولستيد Colestid‏ 


يعمل الكولستيد على جمع أحماض الصفراء ( التى تصنع من 
الكولسترول ) داخل الأمعاء »> ويخرجها مع الغائط . بالإضافة إلى 
ذلك يزيد دواء كولستيد من عدد المستقبلات الموجودة على خلايا 
الكبد والتى تزيل ا101 . 


الأثر 

على حسب مقدار الجرعة ؛ يستطيع هذا الدواء أن يخفض 
کولترول Ve Ge dude LDL‏ إلى 9 آنا نين بهانون ارتفاها 
فى الدهون الثلاثية عند الخط القاعدى المعتاد لمستوى الدهون لديهم 
قد يواجهون زيادة أثناء تناول كولستيد . ولذلك لا ينصح بتناوله 
عموما إذا كان الشخص يعانى ارتفاع الدهون الثلاثية . أما كولسترول 
HDL‏ فهو يزيد بنسبة من ۸ إلى ٠١‏ / تقريبا أثناء تناول 
كولستيد . 


الجرعة وطريقة التناول 

يتم عادة تناول كيس أو ملء ملعقة كبيرة من كولستيد كجرعة 
بدایه ر ه جرامات ) مرتین فى الیوم . وقد يحتاج بعض الأشخاص 
إلى مقدار كيسين أو ملعقتين كبيرتين ثلاث مرات یومیا . 


الآثار الجانبية 


الإمساك هو الشكوى الأكثر شيوعا بين المرضى ( فى الحقيقة : 
يستخدم كولستيد sul‏ افیا تا لعلاج الإسهال ( . ويمكن تقليل 


الأدوية والعلاجات الأخرى ۱۹۱ 





الإمساك إلى أدنى حد عن طريق زيادة الجرعات ببطه مع زيادة مقدار 


متى تتناوله 

إن أفضل وقت لتناول هذا الدواء هو قبل الوجبة مباشرة » ولكن 
لأن كولستيد يعوق امتصاص الأدوية الأخرى ؛ فمن الأفضل تناول 
الأدوية الأخرى قبل كولستيد بساعتين أو بعده بأربع أو ست 
ساعات ( إن مسألة إعاقة امتصاص الأدوية الأخرى لا يبدو أنها 
تحدث مع دواء ويلكول . ولذلك يعد دواء ويلكول هو الاختيار الأول 
من بين كل أدوية عوازل حمض الصفر اء ۱ انظر القسم الخاص بدواء 
ويلكول لمزيد من المعلومات ) . 


كيفية التحضير 

.١‏ عليك بإذابة كيس أو ملعقة كبيرة فى أربع إلى ست أوقيات ماء 
أو عصير . لا تتناوله جافا على الإطلاق . 

۲ دع الخليط بدون تقليب لمدة دقيقة أو دقيقتين . 

. قلب الخليط حتى يتم مزجه تماما » لكن دون أن يذوب‎ iv 
. حتى تحد من التجشؤ‎ shy تناوله‎ 


المتابعة 

oy‏ عوازل حمض الصفراء لا يتم امتصاصها فى مجرى الدم 
) حيث تعمل فى الأمعاء ) ؛ فهى لا تسبب تسمم الكبد ؛ ولذلك 
ليس من الضرورى متابعة وظائف الكبد أثناء تناول هذا الصنف من 
الدواء 
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۱۲ الجزء السادس 


آشیاء آخری 

GY‏ الکولستید یصوق امتصاص حمض الفوليك وسواد مغذية 
آخری . فأنا انصح بتناول فیتامینات متعددة ۰ وحیث انه لا يتم 
امتصاص کولستید فى pall‏ ؛ فلا توجد له خطورة تسمم الکبد . 


کولستید ( آقراص ) _ 

یتوفر کولستید أيضا على شکل آقراص یسهل تناولها ‏ ویحتوی 
كل قرص على جرعة من جرام واحد . والجرعه العتادة هى قرصان 
( ۲ جرام ) مرتین یومیا . لکن قد يحتاج بعض الأشخاص إلى تناول 
ها يقرب من ۱5 قرصا فى الیوم . ومن الهم تناول ما لا يقل عن ۸ 
آوقیات من الاء مع کل جرعة . 


١؟.‏ تحدث مع طبيبك بشأن دواء ویلکول 01 


يربط دواء ويلكول أحماض الصفراء ( التسی تصنع من 
الكولسترول ) داخل الأمعاء » ويخرجها مع الغائط . بالإضافة إلى 
ذلك يزيد ويلكول من عدد المستقبلات التى تزيل LDL‏ الموجودة 
على خلايا الكبد . 


الأثر 

يستطيع ويلكول أن يخفض كولسترول LDL‏ بنسبة تتراوح من 
۵ إلى ۲۰ / طبقا لمقدار الجرعة ۰ آما الأشخاص الصابون بارتفاع 
الدهون الثلاثية عند الخط القاعدى ( الأساسى ) فقد يواجهون زيادة 
فى الدهون الثلاثية أثناء تناول ويلكول ؛ لذلك لا ينصح بتناوله إذا 


الأدوية والعلاجات الأخری ۱۳ 





كان الشخص يعانى ارتفاع الدهون الثلاثية » وعلى العموم یزداد 
HDL‏ بحوالى A‏ أو ٠‏ / أثناء تناول هذا الدواء . 


الجرعة وطريقة التناول 

إن جرعة البداية التقليدية من ويلكول تكون عادة ثلاثة أقراص 
٩۲۵ (‏ ملجم لكل قرص ) مرتين فى اليوم ۰ أو ستة أقراص مرة 
واحدة فى الیوم مع الطعام . وإذا اشتکی شخص من الامساك ٠‏ فأنا 
آطلب منه أن يزيد الجرعة ببطء » حتی یصل إلى جرعة کامله على 


مدار فتره زمديه مدتها بضعة أسابيع 3 بدلا من أن يبدأ برنامج علاج 
ويلكول بجرعة كاملة . 


الآثار الجانبية 
الإمساك هو أكثر الشكاوى شيوعا . ويمكن تقليل الامساك إلى 
آدنی حد بزيادة الجرعة بطريقة بطيئة . 


متی تتناوله 

یفضل تناول هذا الدوا» قبل الوجبة مباشرة . إن دواء ویلکول لا 
يعوق امتصاص آدوية أخرى . ولذلك لا حاجة إلى فاصل زمنی بين 
تناو له وتناول الا دوية الأخری و نقطة مهمة 6 oy‏ کثیرا ممن 
یتناولون ویلکول یتناو Op‏ معه أيضا أدوية آخری Z‏ ولهذا السبب 
یعشبر دواء ويلكول أفضل اختياراتى من بين عازلات حمض 
الصفراء . 


 سداسلا الجزء‎ ١54 





المتابعة 
لان عازلات حمض الصفراء لا يتم امتصاصها فى مجرى الدم ( حيث 
الضرورى مراقبة وظائف الكبد أثناء تناول هذا الصنف من الدواء 


۲ تحدث مع الطبيب بشأن دواء نياسبان Niaspan‏ 


على a‏ من أن طريقة أداء النياسبان ليست معروفة ؛ إلا أنه 

من الواضح أن النياسبان يخفض من قدرة الكبد على إنتاج ليبوبروتين 
منخفض الكثافة جدا very LDL‏ ( نياسبان دواء يحتوى على 
فیتامین نیاسین کمادة فاعلة مكونة لب . والبروتینات الدهنية 
من‌خنضه الكثافة و هی البروتینات الدهنیه الغنية بالدهون الثلائية 
التی يتم انتاجها فى الکبد . وعندما تصل إلى مجری الدم تتحول فى 
النهاية إلى 101 . وکل من LDL‏ و WLDL‏ يمكن أن تسد 
الشرایین . 
ols "‏ البروتینات الدهنية منخفضة الكثافة جدا عبارة عن 
بروتينات دهنية غنية بالدهون الثلاثية فليس tag‏ أن تنخفض 
الدهون الثلائية باستخدام نیاسبان . ویقل انا مستوى LDL‏ عند 
استخدامه بانتظام » حيث يقل وصول البروتینات الدهنية منخفضة 
USI!‏ جدا إلى مجری pall‏ ۰ وتتحول إلى LDL‏ . ویعد نیاسبان هو 
لاکثر فاعلية من بين كل الادوية الخفضة للکولسترول التوفرة 
حاليا . والنياسبان هو الاکشر فاعلية فى رفع معدل HDL‏ 
المنخفض . وعلى الرغم من عدم فهمنا الكامل للآليات التى يرفع بها 
النياسبان البروتينات الدهنية مرتفعة الكثافة HDL‏ . إلا أنه يبدو 
أنه يحتوى على إنزيم يفكك الدهون الكبدية . 


الأدوية والعلاجات الأخرى ۵ "۱ 


الأثر 

يمكن أن ينخفض LDL‏ بنسبة من ٠١‏ إلى ۲۰ / » وتنخفض 
الدهون الثلاثية بنسبة من ۲۰ إلى ۲۵ / ويرتفع HDL‏ بنسبة ۲۰ 
إلى ۲۵ / . وذلك على حسب الجرعة التناوله . لقد ثبت أن 
wae‏ 0 من 00 تخفض ا الدهنيه aa‏ ( 


هی تفت pare‏ ۱ 


الجرعه وطريقة التناول 

يتم تناول نیاسبان قبل النوم مباشرة . ویجب اتباع القلیل من 
الإرشادات البسيطة التي تساعد على تجنب للاثار الجانبية 
الرئيسية لهذا الدواء . as‏ احمرار وحكة الجلد . ويبدأ الرضی 

تناول الدواء تد ۳ بجرعة ۵۰۰ ملجم (aa‏ لمدة أربع أسابيع 
ثم تزداد الجرعة إلى ألف ملجم . وإذا لم تحقق جرعة ۱۰۰۰ ملجم 
الأثر الطلوب نزیدها إلى الحد الاقصی وهو ۲۰۰۰ ملجم یومیا . 

وننصم بتناول قرص آسبرین قبل تناو الدواء بنصف ساعة . 
ومن العتقد أن احمرار وحكة الجلد تحدث بسبب انطلاق 
البرستاجلاندين ( نوع من الأحماض الدهنية ) وهو مادة طبيعية 
يصنعها الجسم تسبب اتساع كل الأوعية الدموية الصغيرة على سطح 
الجلد . وهذا يؤدى إلى زيادة تدفق الدم إلى الجلد ومن ثم شعور 
بالاحمرار والسخونة . والأسبرين يسدانطلاق هذه 
البرستاجلاندينات . 


illest ۲ 


ولان الشروبات الساخنة والحمام الساخن ¢ يمكن أن تسیب 
وحدها احمرار الجلد » ننصح المرضى بتجنب هذه الأمور خلال 
ساعة من تناول دواء نياسبان . 

وأخيرا “ یمکن تناول هدا الدواء مح وجبة خفيفة ) بعض 
القرمشات ‏ أو کوب من اللبن منزوع الدسم 3 أو طبق من 
الحبوب . أو الوز ۰ أو كعك خفیف ) کل ذلك يبطىء من عملية 
الامتصاص .۰ مما یقلل إلى أقصى حد من احمرار وحكة الجلد . 


الآثار الجانبية 

یعتبر احمرار وحكة الجلد من آکثر US‏ الجانبية شیوعا « وعلی 
وجه goles ext?‏ أن يتحملوا هذه الأعراضن لدة تمتد من 
أسبوعين إلى أربعة اسابیم . وعلى مدى هذه الفترة تقل أو تختفی 
الآثار الجانبية تماما › وأحيانا يشكو المريض من الغثيان بسبب 
نياسبان » وعلى الرغم من هذا يختفى بمرور الوقت . فإذا استمر 
هذا وت ی اا eee‏ 
اختبار ر دم بسيط 


متى تتناول الدواء 

LS‏ ذکرنا سابقا ¢ Guay‏ تناول دواه نیاسبان عند الذهاب إل 
الفراش للنوم . واحدی الفوائد لهذا هو أنه إذا حدث احمرار 
للجلد 1 فإنه يحدث أثناء النوم ٌ 


التابعة 
من الأهمية بمکان أن تتابع حالتك مع الطبیب بانتظام آثناء 


الأدوية والعلاجات الأخرى ۱۷ 





البو ليك ۱ وكلها اختبارات بسيطة للدم ; 


محاذیر 

بعتيو دوا Bla‏ كان > إلا أن له مفساعفات خشبيرة 
محتملة . فهو يمكن أن يزيد من سوء حالة الداء السكرى عند بعض 
الرضی ۰ وهذا علی الرغم من أن الدراسات الحديثة تشیر ای أن 
مرضی السکر یتحسنون مع هذا الدواء . كما قد يسبب هذا الدواء 
مرض النقرس عند الأشخاص الذين لديهم الاستعداد لذلك . وقد 
يحدث اضطراب فى وظائف الكبد على الرغم من أن هذا نادر جدا . 
أخيرا ۰ بالنسبة لمن ( سبقت ) لهم الإصابة بقرحات هضمية ؛ 
فدواء نياسبان يمكن أن يزيد من خطر عودة المرض . 


أشياء أخرى 

إنني أميل بشكل عام إلى استخدام الصنف الذى لا يصرف إلا 
بوصفة طبية من النياسين ( وهو أساس النياسبان ) . ويبدو أن 
نياسبان هو النوع الوحيد من نياسين الذى يتم تناوله مرة واحدة فى 
اليوم ولا يسبب زيادة فى خطورة التعرض لتسمم الكبد . والنياسين 
متوفر أيضا فى المستحضرات التجارية التى تباع دون وصفة طبية . 
ويمكن تناوله ثلاث مرات فى اليوم . إذا رأيت أحد المستحضرات 
يتم بیعه دون وصفه طبیه , tLe‏ أن تکون حریصا ولا تشتری 
نياسين بطیء الانطلاق أو نياسين " بدون احمرار الجلد " » لأن ذلك 
يزيد من خطورة الاصابة بتسمم الکبد . لذا احرص على مناقشة أى 
دواء تجاری تشتریه مع الطبیب . ویجب تناو الستحضر التجاری 
سريع الفعوك فى > Ore As‏ ملجم ثلاث مرات فى الیوم > ومرة 


A‏ 5 ۱ الجزء السادس 


أخرى يجب تناول هذه الجرعة chy‏ وبالتدریج . وإحدى مشكلات 
مستحضر النياسين سريع المفعول هو أن هذه الستحضرات يجب 
تناواها ثلاث مرات فى اليوم ( مع الإفطار والغداء والعشاء ) . إن 
عدم تناوله ثلاث مرات فى اليوم يجعل من المستحيل أن تتخلص من 
احمرار وحكة الجلد كأثر جانبى . 

وأخيرا ۰ إذا كنت تشترى نياسين التجارى دون وصفة طبية ؛ 
فاحرص على عدم شراء نيكوتيناميد . على الرغم من أن هذا الدواء 
شقيق النياسين لا يسبب الحكة أو احمرار الجلد . إلا أنه ليس له 
تأثير على الكولسترول . 


۳ تحدث مع الطبيب بشأن دواء ميفاكور Mevacor‏ 


إن هذا الدواء يعرقل عمل إنزيم [M6 CoA‏ المختزل . وهذا 
الإنزيم ينظم إنتاج الكولسترول فى الكبد إجمالى فى كل الخلايا 
داخل الجسم . والنتيجة الخالصة هي تخفيض شديد فى إجمالى 
منسوب الكولسترول خاصة LDL‏ . كما يمكن مشاهدة تحسن بسيط 
“es‏ الدهون الثلاثية و HDL‏ 


الأثر 

يخفض دواء ميفاكور - حسب الجرعة ‏ من LDL‏ بنسبة من ۲۵ 
إلى 4۰ / . أما المرضى الذين يعانون ارتفاع الدهون الثلاثية فيلحظون 
انخفاضا متواضعا فى منسوبها . وقد يزداد HDL‏ بشكل بسيط . 


الأدوية والعلاجات الأخرى ۱۹ 





الجرعة وطريقة التناول 

وتتراوح الجرعة المعتادة بين ٠١‏ و ۸۰ ملجم فى اليوم » ويجب 
تناول ميفاكور مع وجبة المساء . وفى الجرعات التى تزيد على ٠١‏ 
ملجم يجب تناولها مرتين فى اليوم ( بمعنى اخر » إن جرعة ٠١‏ 
ملجم يمكن تناولها على جرعتين فى اليوم كل واحدة ٠١‏ ملجم ) 
وأفضل الأوقات لتناول جرعة منقسمة عند الإفطار والغداء . فإذا 
نسيت إحدى الجرعات . فتناولها بمجرد أن تتذكر . أما إذا OLS‏ 
وقت الجرعة التالية قد حان . فعليك أن تتخطى الجرعة التى 
نسيتها » وعد مرة أخرى إلى جدولك المنتظم . ولا تتناول جرعة 
مزدوچه . 
الآثار الجانبية 

إن الاثار الجانبية لدواء میفاکور تعتبر متوسطة الشدة ولا تبقی 
طویلا . وتشمل الآثار الجانبية المحتملة : الامساك . والاسهال ‏ 
Lads‏ فى البطن ۰ والغثیان » والصداع . وآلام فى العضلات . 


التابعة 
سوف تكون فى حاجة للمتابعة مع الطبيب أثناء تناولك لدواء 
فترات . 


محاذير 
إذا شعرت بالحمی . أو الشد العضلى أو الضعف آثناء تناولك 
لكن بالطبع قد تكون هذه الأعراض مجرد أعراض الإنفلونزا » وفى 


١ ۷ ۰‏ الجزء السادس 





إنزيمات العضلات 3 الدم . واذا كان مستوی الإنزيمات مرتفعا 
لديك ؛ فسوف يوقيف تناول دواء ميفاكور . 


22 تحدث مع الطبيب بشأن دواء زوكور Zocor‏ 


يعوق دواء زوكور عمل إنزيم HMG CoA‏ المختزل . وهذا 
الإنزيم ينظم إنتاج الكولسترول فى الكبد » وفى كل خلايا الجسم » 
والنتيجة النهائية لإعاقة عمل هذا الإنزيم هو انخفاض شديد فى 
مستوى الكولسترول الإجمالى خاصة LDL‏ . ويمكن ملاحظة 
التحسن الضئيل فى الدهون الثلاثية و ADE‏ 


الأثر 

یخشضص دواء زوكور من منسوب LDL‏ بنسبة من ۲۵ إلى 
fo‏ ع وذلك على حسب الجرعة . أما عند الأشخاص الذین لدیهم 
دهون 4506 بنسبة مرتفعة ؛ فيمكن ملاحظة انخفاض متواضع . وقد 
ظهر أن دواء زوكور ‏ من بين كل الأدوية المتوفرة من هذا الصنف - 
له أكبر الأثر على HDL‏ 


الجرعة وطريقة التناول 

يجب تناول زوكور عند وقت الذهاب إلى الفراش للنوم . والجرعة 
المعتادة من ٩۰‏ إلى ۸۰ ملجم فى اليوم . وإذا نسيت تناول إحدى 
الجرعات فعليك تناواها بمجرد أن تتذكر » ولكن إذا كان موعد 
الجرعة التالية قد اقترب ؛ فعليك أن تتخطى الجرعة التی نسيتها 
وتعود إلى جدولك المنتظم . ولا تتناول جرعة مزدوجة على الإطلاق . 


الأدوية والعلاجات الأخرى ۱۷۱ 





الآثار الجانبية 

إن الآثار الجانبية لدواء زوكور متوسطة الشدة فى الغالب ولا 
تست وا 4 والاثار الجانبی 4 المحتمل4 تشمل : الامساك 4 
والإسهال ¢ ومغخص البطن 4 والغثيان 4 والصداع 4 والام العضلاات 5 


التابعة 

أثناء تناول دواء زو کور سوف تحتاج إلى متابعه منتظمة مع 
الطبيب 3 الذى قد يطلب إجراء فحوص دوریه على وظائف الکید 
محاذير 

إذا شعرت بالحمی أو الشد العضلی والضعف أثناء تناولك 
زوكور » فقد تكون قد أصابتك مضاعفات نادرة تسمى بالتهاب 
العضلات . وقد تكون هذه مجرد أعراض الإنفلونزا . وفى مثل هذه 
العضلات بالدم . وإذا كان إنزيم العضلات مرتفعا بشكل كبير 2 
فسوف تتوقف علی تناول دواء ژوکور ۱ 


5 تحدث مع الطبیب بشأن دواء برافاكول 
Pravachol‏ 


يعوق دواء برافاكول جزئیا عمل إنزيم HMG CoA‏ المختزل . 
وهذا الانزیم ۳ انتاج الکولسترول فى الكبد وفى كل خلايا 
الجسم . وتکون نتيجة ی عمل هذا الانزيم حدوث انخفاض شدید 
فى إجمالى منسوب ؛ الکولسستوول وخاصة LDL‏ . كما يمكن رصد 
التحسن الضئیل فى مستوى الدهون الثلاثية وكولسترول HDL‏ . 


۱۷۲ الجزء السادس 





الأثر 

يخفض دواء برافاكول مستوى LDL‏ بنسبة من ۲۰ إلى ۳۲ / 
بحسب الجرعة المتناولة . وفى حالة الأشخاص الذين يعانون ارتفاعا 
فى نسبة الدهون الثلاثية يمكن للدواء أن يحدث تخفيضا متواضعا في 
هذه الدهون . كما قد يزيد من مستوى كولسترول HDL‏ زيادة 


الجرعة وطريقة التناول 

يجب تناول دواء برافاكول فى وقت الذهاب إلى الفراش . 
والجرعه المعتادة من ٠١‏ إلى ٤٠٠١‏ ملجم فی اليوم . وإذا نسيت تناول 
إحدى الجرعات ؛ فتناولها بمجرد أن تتذكر ۰ أما إذا كان موعد 
الجرعة التالية قد اقترب ؛ فعليك أن تتخطى الجرعة التسی 
نسيتها » وتعود إلى جدولك العتاد . وإياك أن تتناول جرعة 
مزدوجة . 


الآثار الجانبية 

إن الاثار الجانبية لدواء برافاكول متوسطة الشدة » ولا تستمر 
طويلا » وتشمل الاثار الجائبية > اللإمساك > والاسهال > ومغص 
البطن ۰ والغثيان © والصداع ( والام العضلات . 


المتابعة 
سوف تحتاج إلى متابعة منتظمة مع الطبيب أثناء تناول 
وظائف الكبد , 


الأدوية والعلاجات الأخرى ۱۷۳ 





محاذير 

إذا أصابتك حمى أو شد عضلى وضعف ؛ فقد يكون ذلك من 
المضاعفات النادرة لمرض التهاب العضلات . وقد يكون الأمر مجرد 
أعراض مرض الإنفلونزا . وفى مثل هذه الحالة سوف يجرى لك 
الدم » فإذا كنت تعانى ارتفاعا فى إنزيمات العضلات ؛ فيجب 
التوقف عن تناول دواء برافاكول ٠:‏ 


£4 . تحدث مع الطبيب بشأن دواء لسكول Lescol‏ 


يعمل دواء لسكول على إعاقة إنزيم CoA‏ ۲1۷0 المختزل . 
وهذا الإنزيم ينظم إنتاج الکولسترول فى الكبد وفى كل خلايا 
الجسم . والنتيجة النهائية لإعاقة عمله هى التخفيض الشديد فى 
الستوی الكلى للكولسترول LDL‏ . ويمكن ملاحظة التحسن الضئیل 
فى الدهون الثلاثية وكولسترول ADL‏ . 


الأثر 

يعمل لسكول على خفض مستوى LDL‏ بنسبة من ٠١‏ إلى ۳۵ ./ 
على حسب الجرعة . ويمكن أن يؤدى إلى انخفاض متواضع فى 
الدهون الثلاثية عند من يعانون ارتفاعها » وقد يزيد HDL‏ زيادة 
الجرعة وطريقة التناول 

يجب تناول دواء لسكول فى وقت الذهاب إلى النوم . والجرعة 
العتادة من ۲۰ إلى ۸۰ ملجم فى اليوم . فإذا نسيت تناول إحدى 


ء ۱۷ الجزء السادس 





الجرعات $ فتناولها عندما تتذكر 3 وإذا كان موعد الجرعه التاليه 
قد اقترب فعليك أن تتخطى الجرعة التى نسيتها › وتعود إلى 
جدولك المعتاد . وإياك أن تتناول جرعه مزدوجه } 


الآثار الجانبية 

عادة ما تكون الاثار الجانبية لدواء لسكول متوسطة الشدة › ولا 
تستمر طویلا . واتار الجانبية المحتملة تشمل : الامساك ٠.‏ 
والإسهال . ومغص البطن ‏ والغثيان . والصداع ( والام العضلات . 


المتابعة 


محاذير 

إذا شعرت بالحمى أو شد عضلى وضعف وأنت تتناول لسكول ؛ 
فقد تكون قد أصبت بمضاعفات نادرة تسمى التهاب العضلات . 
وبالطبع فهذه الأعراض قد تكون مجرد أعراض إنفلونزا . فى مثل 
هذه الحالة ¢ سوف يجرى الطبیب فحصا بسيطا للدم ليعرف 
مستوى إنزيم العضلات بالدم . فإذا كانت إنزيمات العضلات مرتفعة 
سوف تتوقف على تناول لسكول . 


لقد أصبح قوف الان مستحضر جديد كامتداد لدواء لسكول 
یسمی ( لسکول AL‏ ۸۰ ملجم ) وقد ثبت أن هذا الستحضر یخفض 
مستوی LDL‏ بشکل ملموس بنسبة من ۳۳ إلى ۳١‏ / ) . 


الأدوية والعلاجات الأخری ۵ ۱۷ 





۷ تحدث مع الطبيب بشأن دواء ليبيتور Lipitor‏ 


والنتيجة النهائية لإعاقة عمله هى حدوث انخفاض شديد فى إجمالى 
الكولسترول وكولسترول LDL‏ . ويمكن ملاحظة التحسن الضكيل 
فى الدهون الثلاثية و HDL‏ 


الأثر 

يخفض دواء ليبيتور مستوى LDL‏ بنسبة من ۳۳ إلى ه" / على 
حسب الجرعة 6 كما يمكن أن يؤدى إلى انخفاض فعلى فى الدهون 
الثلاثية المرتفعة لدى المصابين بها . وقد يزيد من معدل كولسترول 
HDL‏ بنسبة بسيطة . 


الجرعة وطريقة التناول 

إحدى فوائد دواء ليبيتور أنه الدواء الوحيد ” فين صنف 
الاستاتینات " الذی يمكن تناوله فى أى وقت نهارا أو مساء > مع 
أو بدون الطعام . والجرعة العتادة من ٠١‏ إلى ۸۰ ملجم فى اليوم . 
وإذا نسيت تناول أية جرعة تناولها عندما تتذكر . وإذا حان وقت 
الجرعة التالية » فعليك أن تتخطى الجرعة التى نسيتها وتعود إلى 
الجدول المعتاد . وإياك أن تتناول جرعة مزدوجة . 


۱۷۹ الجزء السادس 





GY‏ الجانبية 

لاثار الجانبية لدواء لیبیتور تکون متوسطة الشدة عادة ولا تستمر 
طويلا : وتشمل الآثار الجانبية الا مساك والإسهال > ومعص 
البطن » والغثیان ۰ والصداع › وآلام العضلات . ۱ 


التابعة 

سوف تحتاج إلى متابعة منتظمة مع الطبیب أثناء تناولك هذا 
الدواء إذا قد يرغب الطبيب فی إجراء فحص وظائف الکید یشکل 
دوری ; 


محاذیر 
إذا آصبت بالحمی أو الشد العضلی والضعف أثناء تناولك هذا 
الدواء ؛ فقد تکون هذه آعراض التهاب العضلات وهی مضاعفات 
نادرة » وقد تكون هذه yale!‏ مجرد علامه على الا صابهة 
بالانفلونزا . فى مثل هذه الحالة + سوف يجرى الطبيب اختبارا 
ies‏ للدم ليفحص مستوى إنزيم العضلات بالدم . فإذا كانت 
إنزيمات العضلات مرتفعة فسوف تتوقف على تناول دواء ليبيتور . 


. تحدث مع الطبيب بشأن دواء لوبيد Lopid‏ 


إن دواء " لوبيد " يزيد من نشاط إنزيم تفكيك البروتينات 
الدهنية » وهو إنزيم مسئول عن تكسير جزيئات الدهون الثلاثية . 
ويزيد كمية الكولسترول التى يتم إخراجها فى عصارة الصفراء . كما 
يبدو أن دواء لوبيد يبطئ من إنتاج الدهون الثلاثية داخل خلايا 
الكبد . 


الأدوية والعلاجات الأخرى ۱۷۷ 





الأثر 

يخفض دواء لوبيد الدهون الثلاثية بنسبة ۲۵ إلى ۳۵ / عند 
تناول الجرعة القياسية ٠٠١‏ ملجم مرتين Lege‏ » ويمكن توقع زيادة 
كولسترول HDL‏ بنسبة ۷ إلى ۲۰ / .( يحصل الرضی المصابون 
بارتفاع مستوى الدهون الثلاثلية على أعلى زيادة فى 
مستوى HDL‏ ) . 


الجرعة وطريقة التناول 

الجرعة المعتادة هی ۱۰۰ ملجم مرتين (aes‏ ( وبالنسبة للمرضى 
صغار الحجم ( آقل من ۰ رطل ) « یمکن أحیانا تناول ۳۲۰۰ 
ملجم مرتین Loy‏ . وبالثل ‏ فالصابون بمرض SIS‏ قد یحتاجون 
إلى تخفیض الجرعة . ونحن عادة نطلب من الرضی تناول دواء لوبید 
قبل الافطار بنصف ساعة ‏ وقبل العشاء بنصف ساعة . 


الآثار الجانبية 

على الرغم el ge‏ غالبیه الرضی یتحملون دواء لوبید ؛ الا ol‏ 
بعض المرضى يشكون أحيانا من الآثار الجانبية التالية : الغثيان 
والإسهال » ومغص البطن ۰ والدوار وعدم وضوح الرؤية » والطفح 
الجلدی » والام العضلات . 


المتابعة 
سوف يرغب الطبيب فى فحص وظائف الكبد بشكل دورى + 
ویجری فحصا لعدد كرات أو خلايا الدم دوريا أثناء تناولك دواء 


۱۷۸ الجزء السادس 


محاذیر 

من المحتمل أن طوال مدة العلاج بهذا الدواء قد يزيد من خطورة 
الاصابة بأمراض الحوصلة الرارية ( الرارقت) . فاذا كنت تتناول 
ادوية مرافقة ر مخفضة لكثافة pall‏ ) مثل ( وارفارین Warfarin‏ أو 
کومادین Coumadin‏ ) « فسیکون على الطبیب مراقبة ومتابعة 
سرعة التجلط أو فحص البروثرومبین ( وهی مادة تساعد على التجلط 
یفرزها الکبد ) » أو فحص النسبة الطبيعية العالية بدقة عندما تبداً 
دواء وارفارين قليلا وأنت تتناول دواء لوبيد : 


۹:. تحدث مع الطبيب بشأن دواء تريكور Tricor‏ 


يزيد دواء تريكور من نشاط إنزيم تفكيك البروتینات الدهنية 6 
وهو الإنزيم السئول عن تكسير الجزيئات الغنية بالدهون الثلاثية › 
ويزيد من كمية الكولسترول التى يتم إخراجها فى عصارة الصفراء . 
ويقلل دواء التريكور أيضا من إنتاج أبوبروتين 111 apoprotein C‏ 
( أبوبروتين الذى يثبط إنزيم تفكيك البروتينات الدهنية ) . 


الأثر 

إن قدرة دواء تريكور على تخفيض الدهون الثلاثية : وتخفيض 
LDL‏ ورفع مستوى HDL‏ « تعتمد على مستوى الخط القاعدى 
( الأساسى ) للدهون . وبالنسبة للمصابين بارتفاع مستوى الدهون 
الثلاثية تكون الجرعة القياسية هى ۱۱۰ ملجم فى اليوم ؛ وهذه 
الجرعة سوف تخفض الدهون الثلاثية بنسبة 46 إلى هه / » ويمكن 
توقع زيادة كولسترول HDL‏ بحوالى ٠١‏ / » أما بالنسبة للمرضى 


الأدوية والعلاجات الأخرى ۱۷۹ 





الذين لديهم مستوى مرتفع من كولسترول LDL‏ » وتكون الدهون 
الثلاثية لديهم عند الخط القاعدى » أى أن مستواها طبيعى أو قريب 
من الطبيعى ؛ فان دواء تريكور قد ثبت أنه يخفض LDL‏ بنسبة 
۰ إلى ۳۰ / . وينخفض مستوى الدهون الثلاثية عند هؤلاء الرضی 
بشكل متواضع ( حوالی ۲۵ أو ۳۰ / ) . كما يرتفع HDL‏ بنسبة 
٠‏ إلى ١٠١‏ / . 


الجرعة وطريقة التناول 

يجب تناول دواء تريكور مع إحدى الوجبات . على الرغم من أنه 
يتم وصف جرعة هذا الدواء عادة ب ۱۰۰ ملجم واحدة فى الیوم + الا 
أن هذا الدواء متوفر أيضا على JSS‏ أقراص کل قرص ۵4 ملجم . 
بعض الناس يحتاجون فقط إلى قرص of‏ ملجم لحل مشکله الدهون 
الثلاثية . أما المرضى الذين يعانون مشكلات حادة فى الكلية > 
فيجب أن يتناولوا جرعة مخففة من دواء تريكور . 


الآثار الجانبية 

على الرغم من أن أغلب الناس يتحملون دواء تريكور ۰ إلا أن 
البعض اشتكى من بعض الآثار الجانبية التى تحدث أحيانا مثل : 
الغثيان 6 المغخص العوی 3 الدوار 3 جمدم وضوح الرؤية 3 والطفح 
الجلدی © والام العضلات . 


التابعة 


0٠‏ الجزء السادس 


محاذیر 

Slo‏ بأمراض الحويصلة الرارية (المرارة . فاذا كنت تتناول 
E‏ مر زيه (المراره ) + ىا 3 
أدوية مخفضة لكثافة الدم ) مثل ورافارين أو كومادين ) © فعليك 
مراقبه ومتابعه سرعه التجلط بدقه أو فحص ( البروشرومبین ) أو 
النسبة الطبيعية العالمية عندما تبدأ العلاج بتریکور ؛ إذا یحتمل أن 
تلجأ إلى التخفيض من جرعة وارفارين قليلا أثناء تناولك لدواء 
تريكور . 


Oe‏ لا تتخل عن الأمل 3 ولابد أن تتعلم الكثير عن 
الإجراءات الطبية والأدوية الحديثة 


على الرغم من أن أغلب الناس ينجحون في إعادة كولسترول 
LDL‏ ومستوى الدهون الثلاثية إلى حالته الطبيعية باستخدام 
الادوبة التوفرة حالیا ؛ الا gf‏ بسض الاشخاص قد لا یکونون 
محظوظین لهذه الدرجة » وخاصة من یعانون أمراض کولسترول 
وراثی أو جینی . آما کولسترول HDL‏ فهو حالة مختلفة تماما ؛ 
إذا قد تساعد الأدوية المتوفرة خالا الأشخاص الذین یعانون انخفاض 
مستوى HDL‏ ۰ ولكنهم یفشلون مرارا لتصحیح المستوى النخفض 
لهذا البروتین الدهنی بشکل کامل . فاذا كانت هذه هی حالتك › 
فلا تتضل عن الامل > ولا تستسلم للیأس ؛ فالستقبل واعد » 
والادوية والعلاجات التی يتم تحسینها سوف تواصل طریقها نحو 
التطور . 

فى هذا الفصل سوف نستعرض الجانب الورائی لائنین من أكثر 
آمراض الکولسترول شیوعا وهما : فرط کولسترول الدم العائلی » 
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وفرط مجموعة دهون الدم العائلى . ففرط كولسترول الدم العائلى . 
يؤدى إلى ارتفاع مستوى كولسترول LDL‏ بشكل واضح ( ما بين 
۰ و ۰۰۰ ملجم / دل وهی مستويات ليست غير شائعة ) . أما 
فرط تجمع دهون الدم العائلى فيمكن ان يؤدى إلى ارتفاع فى مستوى 
LDL‏ أو الدهون الثلاثية ( وغالبا يؤدى إلى ارتفاع مستوى الاثنين 
فعا ( . وقد یصل مستوی کولسترول LDL‏ إن آکشر من ۲۰۰ 
ملجم / دل » والدهون الثلائية یمکن هساک آن تکون آعلی من 
۰ ملجم / دل ؛ ومن ثم فالأشخاص Gel‏ یعانون هذه الأمراض 
قد یتطلبون إجراءات ضخمة مثل سحب الدم وتنقیته من 101 . 
LS‏ يحتمل أن dite‏ من مجموعات جديدة من الأدوية التی 
تسمى " سوبر استاين " وسوف نناقشها بالتفصيل » وسوف ينتهى 
هذا الفصل بنظرة على أنواع الخلل الوراثى المرتبطة 
بكولسترول HDL‏ > مع إلقاء نظرة على التطورات الواعدة فى 
الأدوية والمعالجات التى تعالج أمراض الكولسترول الخطيرة جدا . 
ويوجد فى المستشفى الذى أعمل به عدد كبير من المرضى 
المصابين بأمراض وراثية تؤدى إلى ارتفاع كولسترول LDL‏ . وكما 
ميق أا خا مایا أن اران ار کف ديوع هي : فرط 
كولسترول الدم العائلى » وفرط مجموعة دهون الدم العائلى . 
فالشخص المصاب بفرط كولسترول الدم العائلى يكون لديه ارتفاع فى 
منسوب LDL‏ بشكل ملحوظ » ونفس الشىء ينطبق على كثير من 
الرضی ۰ وليس كل المصابين بفرط مجموعة دهون الدم العائلیه . 
ويحدث المرض الأول لشخص واحد من بين ٠٠ه‏ شخص . والمرض 
الثانی ب ees‏ تحن واجد من جين کل GS‏ يجخض باقن 
العاديين . ( ونحن نجد غالبا أن الأشخاص المصابين بفرط مجموعة 
الدهون العائلية لا تظهر لديهم أعراض المرض حتى يبلغوا الثلاثين 
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من عمرهم ( أما فرط كولسترول الدم العائلى فيحدث کثیرا عند 
أثاسن بأعينهم + حيث يواجه الفرنسيون والكنديون الأفارقة فى 
جنوب أفريقيا والفنلندیون واللبنانيون ۰ خطر هذا المرض الوراثى 
ونیوهامبشایر » وكان هناك شخص واحد من بين le‏ وخمسين من 
الکندیین من أصل فرنسى يصابون بمرض فرط كولسترول الدم 
العائلی . 

ومرض فرط كولسترول الدم العائلى يسبب ارتفاعاً شديدا فى 
مستوى الكولسترول . ويحتمل إصابة الكبار به إذا كانت نسبة 
الكولسترول الكلية لديهم هى ۰ ملجم / دل أو أعلى من ذلك 
وعند الأطفال إذا كان الكولسترول الكلى ۲۷۰ ملجم / دل . وهذه 
ULI‏ تزيد كثيرا من خطورة احتمال الإصابة بنوبة قلبية » فى سن 
العشرين . 

وأغلب الرجال المصابين بمرض فرط الكولسترول العائلى ولا 
يعالجون منه سوف تصيبهم ‏ على الأقل ‏ نوبة قلبية فى سن 
الخامسه والخمسين » وقد يحدث للنساء نفس الشىء فى سن 1۵ . 
ويعتقد العلماء أن النساء فقن الرجال بعشر سنوات بسبب وجود 
الإستروجين . وعندما يتوقف الطمث عند أية سيدة تعانى مرض فرط 
کولسترول الدم العائلى تزداد خطورة احتمال إصابتها بشكل 
متسارع . 

والسبب فى مرض فرط کولسترول pall‏ العائلی هو اعتلال جين 
مستقبل LDL‏ . وهذا الجین یوجد فى کروموسوم رقم ١9‏ ۰ 
والأشخاص الذین ورثوا نسخة واحدة من الجین العتل یصابون 
بارتفاع الکولسترول إلى الدی الذی ذکر سابقا . والشخص غير 
المحظوظ الذى ورث نسختین من هذا الجین العتل ؛ سوف یکون 
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مستوى الكولسترول لديه أعلى من ۷۰۰ ملجم / دل . ولحسن الحظ 
فإن وراثة نسختين من جين فرط كولسترول الدم شىء نادر للغاية › 
إنه فى الحقيقة واحد فى المليون . والشخص الذى لديه نسخة 
واحدة من جين فرط كولسترول الدم العائلى + تكون فرصة انتقال هذا 
الجين لأحد أطفاله ٠ه‏ / ؛ لذا فعند الاشتباه في إصابة شخص ما 
بفرط كولسترول الدم العائلى ؛ يكون من الضرورى فحص كل أقارب 
الشخص المريض من الدرجة الأولى . وكقاعدة فإن ٠ه‏ / من هؤلاء 
الأقارب سوف يوجد لديهم هذا المرض أيضا . 

وسيكتشف مرضى فرط كولسترول الدم العائلى أشياء مثيرة عندما 
يتم فحصهم جسدیا ؛ فمن الشائع أن تجد ترسبات كولسترول يمكن 
رؤيتها ( تسمى ورما أصفر أو ( صفروم ) فى أوتار اليدين والقدمين . 
وثمة علامة أخرى هی قوس قرنية العين ۰ وهو ترسبات كولسترولية 
تحيط بالجزء الملون من عين الشخص . 

ويعتقد أن فرط مجموعه دهون الدم هوأكثر الأمراض الموروثة 
المتعلقة بأيض الکولسترول شيوعا . ولقد تم اكتشاف هذا المرض لأول 
مرة Skee‏ ثلائین سنة تقریبا > وقد اكتشفه الدكتور " جوزيف جولد 
ستین " ۰ والدکتور " هيلموت سکروت " › والدكتور " ولیام 
هازارد " ۰ والدکتور " ادوارد بیرمان " و " آرنو موتولسکی " وکلهم 
باحئون فى جامعة واشنطون . وعلی الرغم من طول عهدنا بهذا 
الرض ؛ فان طريقة توارثه ليست معروفة بشکل جید . وعلی الرغم 
من ذلك ۰ فمن الواضح أن الرضی الصابین بهذا الرض یواجهون 
حل متزایدا io‏ بالأمراض القلبية المبكرة > وهم غالبا یعانون 
أول نوبة قلبية قبل بلوغهم سن ۰ . 

إن كلمات " فرط مجموعة دهون pall‏ العائلی " تشير إلى ما يوجد 
على صور تحليل الدهون للأشخاص المرضى ؛ حيث يمكن لأى 
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مريض بهذا المرض أن تكون له صورة تكشف عن مستوى مرتفع من 
کولسترول LDL‏ » ومستوى مرتفع للدهون الثلاثية أو كليهما معا . 
إن أسرة مصابة بمرض دهون الدم العائلى يمكن أن تظهر لدى 
أفرادها كل هذه الأمراض . ولذلك يمكن أن تكون أنت وأختك 
مصابين بهذا المرض ؛ لكن يمكن أن تصاب أنت بارتفاع فى الدهون 
الثلاثية فقط » بينما تعانى أختك ارتفاع كل من الكولسترول LDL‏ 
والدهون الثلاثية . 

ومهما كان نوع خلل الكولسترول الوراثى لديك . فمن المهم أن 
تتبع النصائح الخاصة بالنظام الغذائى والتمارين الرياضية الموضحة 
فى هذا الكتاب . ومن الإنصاف أن نقول إن أغلب الرضی الذين 
يعائون هذه oslo Tl‏ يحتاجون أيضا J}‏ الأدوية التى تخفض 
الکولسترول . وفى معظم الحالات لا يكفى استعمال دواء واحد 
بمفرده لكى يعود الكولسترول إلى الحالة الطبيعية . 

وهناك بالتأكيد أشخاص يكون من الصعب علاجهم من ارتفاع 
الكولسترول ۰ حتى لو استخدمنا علاجا مزدوجا أو ثلاثيا » فهذا 
العلاج يفشل فى إعادة صورة الكولسترول لديهم إلى طبيعتها . 
وهناك أيضا من يصعب عليهم تحمل أكشر من دواء واحد ( بسبب 
الآثار الجانبية ) . فى الماضى لم يكن بيدنا الكثير لنقدمه لتلك 
الحالات ۰ والكثير من أصحابها تعرض لأمراض قلبية ( مثل 
النوبات ¢ وتقويم الأوعية ‏ والجراحة التحويلية ) أو توفوا بسبب 
أمراض القلب . 

إننى أشعر بالسعادة عندما أقول إننى الیوم قادرة على آن آقده 
لرضاى أنواعا من العلاجات الفعالة لتخفيض كولسترول البروتينات 
الدهنية منخفضة الكثافة ( LDL‏ ) . ومن طرق العلاج التى اعتمدتها 
إدارة الأدوية والأغذية هی عملية سحب وتنقية الدم من الدهون 
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منخفضة الكثافة . وهى عملية تشبه الديلزة ( أى فصل المواد الغروية 
عن المواد المتبلرة فى السوائل ) . وهو إجراء يتم فيه سحب الدم من 
الجسم ( عن طريق إبرة تغرس فى أحد أوردة الذراع ) . وعندما 
يكون الدم خارج الجسم ۰ يتم فصل الدم إلى بلازما ( السائل الذى 
يستقر فيه كولسترول (LDL‏ وخلايا pall‏ . ثم يتم تمرير البلازما 
عبر عمود لتكثيف سدلولوز كبريتات دكسترين حيث يلتصق 
كولسترول LDL‏ بعمود التكثيف . وفى النهاية يعاد اتحاد البلازما 
الخالية من كولسترول LDL‏ مع خلايا pall‏ عندما يعاد إدخالهما إلى 
الجسم ( عبر إبرة مغروسة فى الذراع الأخرى ) . وفى الوقت الذى 
يكون فيه الدم خارج الجسم تتم معالجته بالهيبارين لمنع التجلط . 
إن عملية تنقية الدم من LDL‏ لها القدرة على تخفيض كولسترول 
LDL‏ بنسبة من ۷۰ إلى ۸۰ / تقريبا . والأخذان الوحيدان على هذا 
الإجراء هما التكلفة ( التى تقوم أغلب شركات التأمين بتغطيتها ) . 
والوقت المطلوب لإجراء هذه العملية . ولسوء الحظ فإنه على الرغم 
من أن عملية تنقية الدم من LDL‏ يمكن أن تخفض مستوى 
الکولسترول بشكل ملحوظ ؛ إلا أنه سوف يرتد مرة أخرى وبسرعة . 
تذكر أن الکولسترول يتم تصنيعه داخل الجسم بشكل طبيعى . 
ومن ثم فالصابون بكولسترول جينى سوف يستمرون فى إنتاجه 
بخطى سريعة بعد إجراء عملية تنقية الدم من LDL‏ . وعموما يتم 
تكرار هذه العملية كل أسبوعين . وإلى أن يتوصل العلماء إلى اكتشاف 
علاج جينى مفيد حقيقة › نقول لرضانا : إن عملية تنقية الدم 
يجب اعتبارها اقتراحا قائما طوال الحياة . ويستغرق إجراؤها 
ساعتين إلى ثلاث ساعات ( معظم المرضى يشاهدون الفيديو أثناء 
إجراء هذه العملية ) وهى تتكلف فى أى مكان من Yous‏ دولار إلى 
۰ دولار . وخشية أن تظن أن الطبيب وهيئة الممرضين يثرون من 
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عملية تنقية الدم ؛ يمكننى أن أقول لك إنه من خلال المستشفى 
الذى نعمل به نرى كل النقود ماعدا ۱۲۵ دولارا »> تذهب لشراء 
الأجهزة والادوات التی منها بعد الاستعمال ( مثل الأنابييب 
البلاستيكية الخاصة ) . وفی مستشفانا یوجد كثير من الاشخاص 
الذين یتلقون هذا العلاح . 

إن " کیلی " طفلة فى التاسعة من عمرها كانت مصابة 
بکولسترول AS‏ آعلی من ۷۰۰ ملجم / دل » وکولسترول 121 
۰ ملجم / دل عندما قابلناها . لسوء الحظ آنها ورشت اثنين من 
الجینات لیظهر عندها مرض فرط کولسترول الدم العائلی . وعلی 
عکس الرضی الذین ورئوا Line‏ واحدا لهذا الرض » فالرضی 
الصابون بائنین من الجینات لا یستفیدون مطلقا من العلاج الدوائی 
الوحد . وعلی الرغم من أن " کیلی " لم ینخفض لديها الکولسترول 
باستعمال أدوية الاستاتینات . إلا أن کولسترول LDL‏ انخفض 
بنسبه ١5‏ / باستخدام سمن نباتى بنيكول . ody‏ الانخفاض بنسية 
VE‏ / یعتبر نسبه غير كافية › أدركنا آننا لابد أن نقوم باجراء ضخم 
إذا أردنا أن نقی " کیلی " من الاصابة بنوبة قلبية فى فترة 
مراهقتها . تأتی " کیلی " الآن إلى مستشفانا مرة کل أسبوع لتجری 
عملية تنقية pall‏ من LDL‏ . ۱ 
وقبل أن تبدأ هذا الاجراء كانت تعانی ترسبات کولسترولية 
قبیحه النظر على وجهها ورکبتیها ویدیها وکاحلیها . لکن کل هذا 
قد اختفی . وتری " کیلی " أن ذلك هو أفضل جانب لهذا 
الإجراء » وقاللت لکی تفسر هذا : إن الأطفال فى فصلها کانوا 
یسخرون منها بسبب ترسبات الکولسترول » لكن عندما اختفت هذه 
الترسبات ؛ كان من السهل علیها أن تکون صداقات جديدة . 
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ومن وجهة نظرى فان حقيقة أن الكولسترول الكلى عند " كيلى " 
سس سم ل ديد ساس سرف 5 كا 
دل ر قبل العملية مباشرة ) کانت هی آهم جانب فى علاجها . 
وعلی الرغم من أن ۰ ملجم / دل لیس آمرا طبیعیا ‏ الا آنه جعل 
حالتها آفضل من حالتها قبل بداية العلاج فلقد آرسلنا " کیلی * 
آخیرا إلى مستشفی الأطفال فى بوسطن لاجراء اختبار " تأثیر الجهد 
على إيقاع القلب "۰ ونجحت بامتیاز . وسررنا لهذه النتيجة ‏ 
واشترینا لها سکوتر ( دراجة ) جدیدا وقبعة لنحتفل بها . 

ان الأمر لیس مقصورا على الرضی الذين ورثوا اثنين من الجینات 
الصابه لیستفیدوا من عملية تنقية prt!‏ من کولسترول LDL‏ . 
فعندما بلغ " جيم " الثالشة والعشرین من عمره ۰ ذهب إلى قسم 
الطواری وهو یشکو من ألم حاد فى الصدر . ولحسن الحظ قابل 
طبيبا ممتارًا › > فلم ينظر إلى عمر " جيم ” مقررا أنه لا یمکن أن 
يصاب بمرض قلبى فى مثل هذا العمر » ولكن بدلا من ذلك سأله 
الطبييب عن تاريخ الأسرة الصحى واكتشف أن والدة " جيم " 
كانت قد توفت فى سن الثلاثين بسبب نوبة قلبية . وعرف أيضا أن 
" جيم " یدخن علبتی سجائر فى اليوم . وعندما تم عمل فحص 
لکولس‌ترول LDL‏ عند " جيم " وجد أنه مرتفع ( ۳۰۰ 
ملجم / دل ) » فقال له الطبیب إنه من الضرورى أن يمكث فى 
المستشفى . 

ولحسن Ball‏ لم يصب " جيم " بنوبة قلبية ولکن عندما فشل 
ae‏ موی د رسيا " فى صباح اليوم 
التالى » وجد نفسه فى مختبر إدخال قسطرة قلبية بية . وهذا إجراء يتم 
فيه حقن صبغ فى الشرایین التاجية من خلال قسطرة مرنة ( وهی 
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آنبوب بلاستیکی رفيع الو ی 
یسد الشرایین 

ولسوء الحظ 4 وجد أن 0 جيم ” مصاب بترسبات کولسترول 
وتطلب الأمر عملية تقويم وعائى لأحد الشرايين ¢ وهو إجراء يتم فيه 
E E ee‏ وي الود يور SIS‏ وی اس بي 
الشریان | لسدود . قی حالة “ جيم " شملت هده العملیه أيضا ae‏ 
دعامة حلزونية تشبه " اللولب ” الذى يوجد فى القلم الحبر . هذه 
الدعامة = adil‏ من الانغلاق مرة أخرى . 

بعد أن أودع " جيم " فى المستشفى » توقف عن التدخين , 
ومارس 0 00 ۰ واتبع نات غذائیا ۳ الدهون . ویدا 

۳۵۰ مه‎ LDL هذه لادوية نجهست نی تخفیش‎ cee 

aa‏ ی aly Jl‏ ل ل ات ی 
أمراض القلب يكون أقل من ٠‏ ملجم / دل ) د أضاف 
الطبيب oo a 2 J! iol ba‏ ا pores‏ من 
LDL‏ وجرب الطبيب أيضا معه 4 مسحوق aor‏ > ولكن 
” جيم " لم يستمر فى تناوله بسبب انتفاخ البطن . وربما كان من 
ويلكول » ولكن عندما انتهى " جيم " من دواء كويستران رفض أن 
يجرب Gl‏ دواء آخر وخاصة راتنج حمض الصفراء . 

عند هذه النقطة تم تحويله إلى » وبعد أن فكرت فى كل 
الخيارات التى جربها " جيم " » كان من الواضح لى أنه حتى مع 
العملية يحتا ج إلى إجراء عملية تد تنقية pall‏ من LDL‏ . وحذرناه من 
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أنه لابد of‏ يظل يتناول دواء ليبيتور » ويتبع نظاماً غذائیا وبرنامج 
تدريبات . واليوم أصبح " جيم " يأتى إلى الصحة ۰ ومعه فيلم 
فيديو ۰ كل أسبوعين لإجراء هذا العلاج . وكانت أحدث تقديرات 
قبل وبعد معالجة الدهون كما يلى : 


مستوی الدهون عند " جيم " الستوی 


کولسترول IS‏ ۲۳۰ ملجم / دل > ۱۵۰ ملجم 7 دل 
دهون ثلائية ۱۰۰ ملجم / دل > ۱۰۰ ملجم | دل | 
کولسترول LDL‏ ۱۸۰ ملجم / دل > ۱۰۰ ملجم / دل 
vo HDL Jo yin 9S‏ ملجم / دل < هع ملجم / دل 
بعد عملية تنقية الدم من LDL‏ 0 

مستوى الدهون عند ” جيم " المستوى المطلوب 
كولسترول کلی 44 ملجم / دل > ٠٠١‏ ملجم | دل 
دهون ثلاثية 54 ملجم / دل > ٠٠١‏ ملجم / دل 
كولسترول LDL‏ £4 ملجم / دل < ٠٠١‏ ملجم / دل 
كولسترول HDL‏ ۳۷ ملجم / دل > ه؛ ملجم / دل 


ليس كل من يحتاج إلى عملية تنقية الدم من LDL‏ يحصل 
عليها حيث يوجد حاليا ۳۰ مركزا فقط على مستوى الدولة تقوم 
بهذه العملية . بالإضافة إلى أن بعض الأشخاص ليسوا مستعدين 
لقضاء ساعتين أو ثلاث كل أسبوعين لإجراء هذه العملية - حتى لو 
كانوا فى حاجة إليها . 


۱۹۰ الجزء السادس 


" رفضت " کاثرین " عملية تنقية الدم من 101[ وهی إحدى 

الریضات المحببات إلى نفسی . عندما قابلتها » وکان قد سبق لها 
أن أجرت عملية استثصال بطانة الشریان الثباتی ۰ وهو اجراء يتم 
. لفتح شریان ثباتی من العنق یکون مسدودا بالکولسترول ويتم إجراء 
هذه العملية للوقاية من حدوث سكتة دماغية . ولقد كانت الصورة 
الاولية للکولسترول عندما تبدو هکذا : 


مستوی الدهون عند " کاثرین " الستوی 


كولسترول كلى ۲۰۳ ملجم / دل > ۰ ملجم / دل 
دهون ثلاثية ۱۳۹ ملجم / دل < ٠٠١‏ ملجم / دل 
كولسترول LDL‏ ۲۹۸ ملجم / دل < ٠٠١‏ ملجم / دل 
کولسترول HDL‏ ۲۷ ملجم / دل > to‏ ملجم / دل 


فى وقت تحویلها إلينا » كانت تتناول لوبید ( ۱۰۰ ملجم مرتین 
فى الیوم ) » وکولستید مسحوق ( ملعقة کبيرة کل یوم ) ونیاسبان 
ر ۱۰۰۰ ملجم فى الیوم ) . وکانت آیضا تأخذ استروجین » وهذا 
یخنض LDL‏ ویرفع HDL‏ « ولکنها كانت تعانی آیضا ارتفاع 
الدهون الثلاثية . 

عندما قابلنا " کاثرین " کان وزنها ۱:۸ Lb,‏ ) وطولها 18 
Ley:‏ ) . وعلی الرغم من أن نظامها الغذائی كان ممتازا ۰ الا أن 
حصتها من الطعام كانت کبيرة جدا 99 أنها قد تستفید من 
إنقاص الوزن . بعد أن عملت " کاثرین " ذهبت لتلقی العلاج على 
يد " مارى كارد " » وهی متخصصة تغذية معتمدة تابعت معها 
برنامج تدريبات منتظم » حتى بلغ نقص وزن " كاثرين " ۱۳۲ 
رطلا . 


الأدوية والعلاجات الأخرى ۱ ۱ 


فى النهاية کانت " کاترین " تتبع نظاما غذائیا رائعا وتا نها 
راا ممتازا ۰ وتتناول دواء لیبیتور ( ۷.۰ ملجم يوميا ) > ودواء 
لوبيد ( 7٠١‏ ملجم مرتين یومیا ) وأیضا كولستيد أقراص ( ه جرام 
يوميا » وهى أقصى جرعة يمكن لها أن تتحملها ) » إلى جانب 
تناول إستروجين . وعلى هذا النظام كانت صورة الدهون تبدو 
هكذا : 


مستوی " کاثرین " لستوی 


کولسترول IS‏ ۲4۹ ملجم / دل > ۱۰۰ ملجم / دل 
دهون ثلاثية ۷۹ ملجم / دل < ۱۰۰ ملجم / دل 
کولسترول LDL‏ ۱۹۳ ملجم / دل > ۱۰۰ ملجم / دل 
کولسترول HDL‏ ۱؛ ملجم / دل > ٤٥‏ ملجم / دل 


لقد رجوت " کاثرین " لدة عامين أن تفکر فى عملية تنقية ة الدم 
من LDL‏ . لکنها رفضت بسبب آنها كانت تعيش على مسافة :+ 
دقيقة من مركز العلاج ۰ ولم ترغب فى الالتزام بهذه الرحلة طول 
عام کامل . ولکن عندما انتهت من الجراحه 4 التحویلیه للشریان 
التاجی . تغير رأيها . 

ولکن فى نفس الوقت طلب منی " استرا زینیکا ”+ ان شا 
للکولس‌ترول ۰ كان يسمى في ذلك الوقت ۵۲۲ ZD‏ أو 
سنه ۲۰۰۲ وسوف يسمى كرستور crestor‏ . وهذا الدواء يعتبر 
ولیبیتور › ولکن قدرته على تخفیض الکولسترول ole‏ بشکل 
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ملحوظ . كما أنه مأمون الجانب مثل أدوية الاستاتينات الحالية › 
وله نفس UY‏ الجانبية . لقد أعطيت " كاثرين ' " فرصة تجربة هذا 
الدواء الجديد » وأخبرتها بأنه إذا لم يکن bass‏ « فلابد أن نجری 
لها عملية تنقية تنقية الدم من بألآءآا. 

وبعد ستة أسابيع من بداية تناولها لدواء کرستور بمعدل ۸۰ 
ملجم يوميا ۰ كانت هذه هى مستويات الكولسترول عند 
” كاثرين ” : 


مستوی " کاثرین " الستوی 


كولسترول کلی ۱۷۹ ملجم / دل > ۱۵۰ ملجم / دل 
دهون ثلائية ۱۳۲ ملجم / دل < ۱۰۰ ملجم / دل 
کولسترول LDL‏ ۱۱۳ ملجم / دل < ۱۰۰ ملجم / دل 
کولسترول HDL‏ 4۰ ملجم / دل > to‏ ملجم / دل 





وقد تلحظ أن الدهون الثلاثية عند " کاثرین " ازدادت بعض 
الشىء . وأنا لا أعتقد أن هذا له علاقة بدواء كريستور . لكن لو قلت 
لك أن هذه الدراسات المعملية تمت فى ۲٩‏ نوفمبر . وأعتقد عتقد أنك 
سوف تخمن السبب . ۱ 

لدينا حالیا ه" مريضاً یتناولون دواء کریستور ۰ وکانت نتائج 
تجربتنا إيجابية بشكل كاسم . وعلى الرغم من أن نجاح الدواء مع 
۵ مريضا يسمح للشخص Oly‏ يقرر كفاءة عمل الدواء ؛ فمن الحكمة 
آن نحتفظ بالحکم حتی يتم علاج الزید من الأشخاص . 

وتتضافر الادلة العلمية والتجارب على إثبات صلاحية دواء 
کریستور ؛ حیث انه فى مارس سنة ۲۰۰۱ كان هناك خمسة مراک 
تجرب الدواء مع ۱۷۰۰ مریض ¢ وتم عرضهم فى اجتماع الكلية 


الأدوية والعلاجات الأخرى ۱۹۳ 


الأمريكية 4 فى أو رلاندو ». فلوریدا . وکانت نتائج هذه الدراسة 
يجابية بشکل کاسم sare‏ و وهی وا 
كريستور يمكن أن تخفض كولسترول LDL‏ بنسبة 4١‏ إلي ۷ / 
تقریبا » على التوالی . والجرعة الرتفعه من كريستور ( ۰ أو ۸۰ 
ملجم ) یمکن أن تخفض LDL‏ بنسبة 00 إلي ۰۵ / تقر یبا على 
التوالی . ویعمل دواء کریستور على تخفیض الدهون الثلائية أیضا 
بحوالی ١9‏ / ۰ بینما نتائج تأثیره في کولسترول HDL‏ متباينة 
بعض الشىء › حيث من المکن أن يرتفع مستوی HDL‏ بمعدل 
یتراوح بين إلى ۱۵ / . ۱ 

ولیس دواء کریستور هو الذی يجرب فقط من آدوية سوبر استاتین 
حالیا . فالدکتور " سانکیو " بدأ يجرب دواء يسمى الان 
۱-4 . وهذا الدواء یحتمل أن یخفض کولسترول LDL‏ 
بشکل فعال . 

ees,‏ يمكننا اعتبار العلاج بمجموعة أدوية متحدة له فاعلیه 
مماثلة لفاعلية أحد أدوية سوبر استاتين . وفى عملية مشتركة قام 

" شیرنج بلاو " مع " ميرك “ بتطوير دواء جديد يسمى إيزيتمب 
Ezetimbe‏ . وهذا الدواء مثبط لامتصاص الكولسترول ( بمعنى أنه 
يعمل على منع امتصاص الكولسترول من الأمعاء ) . وقد ثبت أن 
جرعة ٠١‏ ملجم من هذا الدواء تخفض كولسترول LDL‏ 
بنسبة ٠١‏ / . 

وعلى الرغم من أن هذا الدواء ليس فعالاً وقويا إذا استخدم 
eee‏ > فعندما يوجد مع زوكور وميفاكور وليبيتور ۰ يكون التأثیر 
أكثر قوة . فلقد تم إجراء عدد من الدراسات » وتم فى إحداها جمع 
٠‏ ملجم من إيزيتمب مع ٠١‏ ملجم من زوكور ؛ مما أدى إلى 
انخفاض LDL‏ بنسبة ۵۲ / . وعند جمع ۰ ملجم زوکور مع ۳۰ 


۰ ملجم ميفاكور مع ۰ ملجم إيزيتمب ينتج عنه انخفاض 56ه ./ 
فى كولسترول LDL‏ وثمة تجربة صغيرة يتم فيها جمع ٠‏ ملجم 
ليبيتور مع عشرة ملجم إيزيتمب مما يؤدى إلى انخفاض كولسترول 
LDL‏ پنسية 5ه / . 

لم تظهر اية تجارب جمع إيزيتمب مع جرعات عالية من 
زوكور » وميفاكور او ليبيتور . ولكن من المحتمل أن تجرى مثل هذه 


e 


التجارب ؛ لأنه قد ثبت أن إيزيتمب دواء آمن تماما » والجمع بينه 
وبين جرعات عالية من دواء !> يحتمل أن يخفض LDL‏ بنسبة 
۷۰ لذا فیمکن مستقبلا أن نجسع هذا الدواء مع واحد من 
الاستاتینات . وحیث إن هذه الادوية تعمل بآليات مختلفة ؛ فنحن 
نأمل فى أن يسبب الجمع بينها انخفاض ۰ / من LDL‏ . 

وتقوم إحدى شركات الأدوية بتطوير مجموعة من الأدوية فى دواء 
واحد حاليا ويسمى أدفيكور ۸0۷100۲ . وعلی الرغم من أن هذا 
الدواء يشمل نوعين من الأدوية » وهما متوافران حاليا بوصفة طبية 
( لوفستاتين أو ميفاكور ونياسبان ) إلا أن إدارة الأغذية والأدوية 
لازالت تعتبر أن هذا دواء جديدا يتطلب إجراء تجارب عليه . وإلى 
الآن فان الجمع بين لوفاستاتين ونياسبان لم يسبب أية آثار جانبية 
غير المعتادة من الآثار المعروفة لأحد الدوائين مسبقا . وثبت أن 
الرضى يتحملونه بشكل جيد جدا . وتتوقع شركة الأدوية أن 
ينخفض كولسترول LDL‏ بنسبة ٠٠١‏ / وأن تنخفض نسبة الدهون 
الثلاثية بنسبة ۳۸ ۰ ويزيد مستوى HDL‏ بنسبة ۲۹/ . وهذه 
النسب آمکن الحصول علیها Late‏ تم الجمع بين ۰ ملجم من 
نیاسبان مع ts‏ ملجم من لوفاستاتین . وهنا يجب أن نتذکر أن 
نیاسبان یخفض آیضا البروتینات الدهنية ( 8 ) والتی ثبت آنها 


الأدوية والعلاجات الأخرى ۵ ٩‏ ۱ 





عامل مهم فى الاصابة بأمراض القلب . ابحث عن أدفيكور فهو 


موجود الان . 
عندما نتحدث عن علاج الدهون الثلاثية » نجد أمامنا شالت 
صنفين فقط من الأدوية : مشد قات فيبريك | sane‏ أو أحماض الألياف 


) لوبيد وتريكور ) ونياسين ( نياسبان ) . ولا أعرف أية أدوية 
جديدة للدهون الثلاثية يمكن أن تكون فى المستقبل » وعلى الرغم من 
أن كل الاستاتينات لها بعض القدرة على تخفيض الدهون الثلاثية . 
ويظهر أن سوبر استاتينات تخفض الدهون الثلائية بنسبة ۱٩‏ / 
تقريبا . ومشتقات فيبريك أسيد 2010 Fibric‏ متوفرة فى أوربا 
ویحتمل آن تتوفر فى الولایات التحدة مستقبلا . وهذه المشتقات 
تشمل بیزافیبرات bezafibrate‏ وسیبروفیرات 01010111216 . 

فاذا كانت مشکلتك هی انخفاض کولسترول HDL‏ ؛ فیجب أن 
تعرف آنه یحتمل حدوث ثورة فى العلاجات الجديدة عبر السنوات 
القادمة . وعلى الرغم فيو أن مستوى كولسترول HDL‏ يمكن أن 
يتحسن أحيانا بشكل جذرى عن طريق نياسين ( نياسبان ) أو 
مشتقات فيبريك أسيد ( لونيد و تريكور ) » وليس هذا دائما هو 
الحال . وعدم قدرتنا على زيادة كولسترول HDL‏ بفاعلية ينبع من 
عدم فهمنا الكامل لطريقة أيض HDL‏ . ولحسن الحظ لقد تحسن 
فهمنا كثيرا على مدى السنوات القليلة الماضية . 

وفی عام 144% 2 تم تحديد أول مستقبلات HDL‏ الذى وجد 
۷ على خلایا الکبد ( قام باکتشافه الدکتور " سوزان اکتون " ۱ 
و " مسونتی كريجر " وزملاژهسا فى معهد ماساشوسیتس 
للتکنولوجیا » بالاشتراك مع الدکتور " هیلین هوبس " والدکتور 
" کاثرین لاندشولتس " من الرکز الطبی فى جامعة تکساس ) . 
ویطلق على هذا الستقبل اسم " الستقبل کناس البقایا من الدرجة 





SR-BI)”B‏ ) وهو یسمح لكولسترول HDL‏ بالسقوط عند 
الكبد ؛ حيث يمكن إدماجه فى أحماض الصفراء ويمر إلى الأمعاء ؛ 
حيث ينتهى به الأمر إلى الغائط . 
لقد حدث اكتشاف عظيم وأكثر إثارة فى سنة ۱۹۹۹ على يد 
لاطباء " إنجيلا بروكسى ويلسون " ۰ " ومايكل هايدى " وزملائهما 
من فانكوفر » بريتبش كولومبيا » حيث اكتشفوا جين ABC1‏ 
وحددوا دوره فى ایض HDL‏ . ولقد استطاعت الدكتور 
" بروكسى " وزملاؤها أن يعرفوا ماذا يفعل هذا الجين 88001 © 
عن طريق عمل دراسة على الأشخاص الذين يعانون عيوبا فى هذا 
الجين . 
إن مرض تانجيير Tangier)‏ ) تم تشخيصه لأول مرة من قبل 
الدكتور " دونالد فريدريكون " ۰ الذى كان يعمل فى المعاهد القومية 
للصحة 2 جح ی ca‏ سد رد ضر a‏ 
" تانجيير ” » في " فيرجينيا " . إلى عيادته . كان الطفل مصابا 
باللوزتین البرتقالیتین ( الناتجة عن تجمع الکو لسترول داخل 
اللوزتين ) : وأیضا مشکلات عصبية فى يديه وقدمیه ( سببها أيضاً 
تجمع الكولسترول ) ومستوى VHDL‏ یکتشف . وكان والدا الطفل 
ica‏ بانخفاض مستوی HDL‏ ( فى حدود ۰ إلى ۲۵ ملجم | 
ites‏ 
ولقد قرر الدكتور أن هذا مرض من صفة متنحية ( كل واحد من 
الوالدين مصاب بجين واحد حد لهذا امرض ( ولكن لم يظهر عليهما 
المرض (os teas as‏ واحدا طبيعيا . ولكن الطفل ورث 
خینا غاذا من كلا الوالدين » ولذلك ظهر عليه مرض " تانجيير " 
Tangier‏ ( . 
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لقد کانت جزيرة تانجییر مرتعا اهذه الامراض التنحية . وهذه 
الجزيرة الصغيرة التى توجد فى وسط خلیج " تشيسابيك " ۰ استقر 
فیها مجموعة صغيرة من الانجلیز سنه ۱۱۸۰ مع آسرهم . وقلیل من 
الأشخاص غادروا الجزیرة أو جاءوا إليها منذ ذلك الحین . ونتيجة 
لهذا . كان كل سكانها تقريبا لهم أحد الألقاب الأربعة للمستوطنین 
الأصليين . ومن المنطقى فى هذا المحيط الجينى المحدود أن يظهر 
العديد من أنواع الخلل الوراثی على السطح بر 

ولم يكن هناك الكثير من الشك فى أن مرض تانجيير ينتج عن 
خلل وراشسی EE‏ الطفرة الوراثية التى تؤدى لظهور هذا المرض 
ظلت آمرا محیرا حتی استطاعت الدکتور " بروکسی ولسون " 
وزملاژها أن یتعرفوا على خلل فى جين lp . ABC]‏ السبب فى 
مرض تانجییر Tangier‏ . 

والشىء الذی اکتشفته الدکتور " بروکسی " هو أنه بدون أن 
Goh‏ هذا الجین ABC]‏ وظیفته بطريقة ملائمة » فان الکولسترول 
لا يمكنه الخروج من الخلایا » وهذا يؤدى إلى تجمع الکولسترول » 
وإذا حدث هذا التجمع فى الخلایا البطنة لشرایین القلب ؛ ترتفع 
خطورة الاصابة بأمراض القلب . 

وفی الحالات الطبيعية عندما يعمل الجین ABC]‏ بطريقة 
مناسبه » تتم ازالة الکولسترول من خلایا الجسم ( مثل الخلایا 
البطنة لجدران الشرایین ) ثم تربط جزیئات الکولستروك نفسها فى 
جزیئات تشبه فى شکلها القرص لتسیر فى مجری الدم . ویصیح 
الکولسترول tesa‏ زانيا ویتحول إلى جزىء HDL‏ ناضج er‏ 
الجزی؛ الناضح من HDL‏ یسحب الکولسترول إلى الکبد لکی يتم 
إزالته من الجسم فى النهاية . وهذه العملية كلها تعرف بعملية النقل 
العکسی للکولسترول . 
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وكما ترى ؛ فبدون عمل جين ABC)‏ بطريقة ملائمة يبقى 
الكولسترول فى الخلايا ۰ ولا يتكون HDL‏ ولا يتم النقل العكسى 
للكولسترول » ولا يغادر مكانه ؛ وبالتالى يتجمع عند موضع بداية 
الانسداد » وتزداد خطورة الإصابة بالأمراض القلبية بشكل مثير . 
والمصابون بمرض تانجییر لديهم اثنان من جينات 488)0١‏ الشاذة › 
وكما لوحظ ؛ فإن خطر الإصابة بأمراض القلب تزداد لديهم . ومن 
المعروف أن وجود جين واحد من هذا النوع يزيد من خطورة الإصابة 
بالأمراض القلبية ( كما كان لدى والدى الطفل الذى كان عمره خمس 
سئوات ) . 

وعلى الرغم من ندرة الإصابة بمرض تانجيير ؛ حيث تم 
تشخيصه فقط فى حوالى 4۰ شخصا فقط على اتساع العالم »> نجد أن 
حدوث بعض الخلل البسيط فى جين ۸8€1 آمر SLE‏ فإذا كنت 
تعانی مستوى كولسترول HDL‏ فى حدود ٠١‏ أو Yo‏ ملجم / دل » 
فريما تكون مصابا بعيوب هذا الجين . 

وهناك الآن عدد من شركات البيوتكنولوجى تدرس بنشاط أدوية 
تعيد تنظیم عمل جين ABC)‏ . ویعد مصطلح " إعادة تنظیم عمل " 
لغة غير مفهومة » والقتصود هو " أن نجعله يعمل بجدية 
أكثر ” . ومن بين الشركات المنخرطة فى هذا المجال شركة ” سى . 
فى " للمنتجات الدوائية بالتعاون مع شركة " إنسايت جينومكس ” 
وجامعة واشنطون . وثمة شركة أخرى تعمل فى هذا المجال هى 
شركة هايسك 119/560 بالتعاون مع جامعة كاليفورنيا فى سان 
فرانسيسكو . وشركتا أفنتيس 4177612115 وميرك Merck‏ العملاقتان 
اللتان قيل إنهما تواصلان بنشاط العمل على إنتاج الأدوية التى 
تساعد على إعادة تنظيم عمل جين ABC)‏ . وهذا البحث غاية فى 
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الأهمية » ولاشك فى أنه خلال السنوات الخمس أو الست القادمة 

ومع ذلك فلا يمكن إرجاع كل اعتلالات HDL‏ إلى مشكلات 
جين ABC]‏ > ولكن التمثيل الغذائى ( أيض ) لكولسترول HDL‏ 
يعتبر معقدا ؛ فقد يؤدى هذا الجين وظيفته بشكل كامل حتى لو 
كانت أرقام مستوى HDL‏ منخفضة جدا . وعندما تتكون جزيئات 
HDL‏ يمكن توصيل الكولسترول إلى الكبد ( وهذا قد ذكرناه سابقا ) 
أو يمكن أن ترسل الكولسترول إلى جزيئات دهنية أخرى فى مجرى 
الدم » وهذه الجزيئات الأخرى تصبح أكثر غنى بالكولسترول » وفى 
النهاية تتحول إلى جزيئات الكولسترول المنخفض الكثافة الضار 
الكولسترول : 

ولكن لا تقوم كل جزيئات LDL‏ بفعل ما يفترض أن تقوم به 
( وهو ان تسقط الكولسترول عند الكبد ) . فيمكن لبعض جزيئات 
LDL‏ أن تصبح معدلة كيميائيا » أو مؤكسدة . وهذه الجزيثات لم 
تعد تنجذب إلى الكبد . ولكنها تسقط الكولسترول فى جدار 
الشرايين . وهذا يحدث للأشخاص الذين يعانون ارتفاعا فى مستوى 
كولسترول LDL‏ « والمدخنين ومرضی السکر وعلی الجانب 
الآخر ٠‏ لا تصبح جزيئات HDL‏ معدلة كيميائيا أو مؤكسدة . 

عندما تقوم جزيئات HDL‏ بتسليم الكولسترول إلى الكبد 
مباشرة » يجب أن يتفاعل مع أى مستقبل على سطح خلايا الكبد . 
ولكى يتمكن HDL‏ من إسقاط الكولسترول » ولابد أن يكون جزىء 
العملية وكأنك أمام مفتاح وقفل . ويحتمل أن يكون HDL‏ محملا 
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بكثير من الكولسترول الذى سوف يسقطه ¢ ولكن إذا كان المستقبل 
( القفل ) معيبا فان المفتاح لن يعمل . 

كما ذكرنا فى بداية حديثنا عن HDL‏ ؛ فقد اكتشفت مجموعة 
الدكتور " سوزان أكتون " فى معهد ماساشوستس للتكنولوجيا » نوع 
المستقبل 8 الكنّاس أو 918-81 . وهو مستقبل «HDL‏ ومن ثم 
تنظر بعض المجموعات العلمية إلى 81 - SR‏ كهدف لتغيير أيض 
HDL‏ على Jol‏ تقليل الإصابة بأمراض القلب والأوعية . 

وکما ذکرنا سابقا ؛ احيانا يتفاعل جزىء HDL‏ مع جزيئات 
دهنية آخری ۰ ویعطیها الکولسترول لتتعامل معه . ولکی یعطی 
جزیء HDL‏ الکولسترول لجزیء دهنی آخر یصبح من الضروری 
وجود مرافق . والرافق هو آحد البروتینات ویسمی بروتین کولسترول 
إيستر ترانسفير Cholestrol Easter Transfer Protein‏ أو 
(CETP)‏ ( بروتين ناقل الكولسترول ) . 

ويوجد فى اليابان عدد من الأسر المصابة باختلالات فى CEPT‏ 
( بروتين ناقل الكولسترول ) ۰ والنتيجة هی ارتفاع مستوى 
كولسترول HDL‏ « وانخفاض خطر الإصابة بأمراض القلب . 

ويعتقد الباحثون ‏ لعدد من الاسباب - أنه إذا أمكن عن عمد 
جعل CETP‏ معیبا فيمكن أن يرتفع مستوى HDL‏ ويمكن أن 
نقلل خطورة الإصابة بأمراض القلب . وهناك شركتان تعملان بنشاط 
على تطوير مثبطات CEPT‏ ( بروتين ناقل الكولسترول ) ( وهما 
شركة " فايزر ” و " افانت " لأدوية المناعة ) . ولقد وجدت شركة 
" فايزر " فى دراسة أولية أن دواء CP-529,414‏ يمكن أن يرفع 
مستوی HDL‏ بنسبة ۷۰/ تقریبا 

لکن رفع مستوی ,11101 لا یعنی بالضرورة أن الأخطار القلبية 


cH مو‎ 


سوف تنخفض > ففى الحقيقة قد أصيب بعض اليابانيين بالأمراض 
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القلبية رغم وجود CETP‏ المعيب وارتفاع مستوى HDL‏ » وعلى 
الرغم من ذلك فإن مثبطات CETP‏ تبدو واعدة فى هذا المجال . 

وقد يكون من الممكن أن نؤثر فى ADL‏ ونعكس انتقال 
الكولسترول بدون أن نضطر إلى زيادة مستوى 101 . وشركة 
إيسبريون للأدوية هى شركة أدوية بيولوجية تركز على اكتشاف 
وتطوير علاجات تستهدف التأثير فى كولسترول HDL‏ . وفى 
نوفمبر سنة ٠٠٠١‏ أكملت شركة إيسبريون المرحلة الأولى من 
برنامجها العلاجى التجريبى المسمى " الحويصلات أحادية الرقائق 
الضخمة ”) Large Unilamellar Vesicles ( LUV‏ . 
وهذه الشركة نفسها مشتركة فى برنامج طبى سريرى تجريبى فى 
المرحلة الأولى ويسمى Apo ۸-1 Milano‏ ر (AIM‏ . وهی 
تجارب صغيرة معتادة للتأكد من سلامة أحد الأدوية . ويعطى الدواء 
عامة vad‏ ضئيل من المتطوعين الأصحاء . 

فى المرحلة الأولى من برنامج LUV‏ ؛ يتم إعطاء متطوعين 
أضحاء جرعات فردية ومزدوجة من LUV‏ > وهی جزيئات كروية 
مصنوعة من الدهون يمكنها أن تعيد الدوران عبر الشرايين » وتزيل 
الكولسترول من الدورة الدموية ومن الخلايا الموجودة فى جدار 
الشريان » ويقوم دواء LUV‏ بنقل الكولسترول إلى الكبد . 

فإذا كان هذا الدواء يستطيع إزالة الكولسترول من الشرايين › 
وخاصه شرایین القلب | یصبح فد المعتضان ان يمنع الإصابة 
بأمراض القلب حتی بدون ارتفاع مستوی HDL‏ 

وتشمل تجارب AIM‏ على الحقن الوریدی دادة AIM‏ التی 
هی نوع آخر من Aplat‏ ( مکون رئیسی فى HDL‏ الطبیعی ) ۱ 
ویوجد هذا الکون لدی مجموعة قليلة من الناس فى شمال إيطاليا 
وهوّلاء الناس مصابون بانخفاض مستوی HDL‏ . لکنهم لا یصابون 
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بأمراض الشرایین التاجية ( اليس هذا تناقضا ظاهریا ؟ اننا dali‏ فی 
أن يقى AIM‏ الانسان من آمراض الأوعية الدموية عن طريق 
استخلاص أو نزع الكولسترول من جدار الشريان ونقله إلى الكبد لكى 
يتم التخلص منه . وفي تجربة المرحلة الأولى » ثبت أن ۸-1 Apo‏ 
Sly‏ وظيفة HDL‏ . 

أما تجارب المرحلة الثانية لهذا الدواء فهى فى طور الإعداد 
الآن » ولا شك أن السنوات القليلة القادمة سوف تأتى معها 
بعلاجات جديدة ومثيرة لأولئك المصابين بانخفاض مستوى HDL‏ 

ولقد أكدت طوال هذه المناقشة دور HDL‏ فى عكس انتقال 
الكولسترول . وعلى الرغم من أن هذا قد يكون pal‏ دور ل ADL‏ 
فمن غير المحتمل أن يكون ذلك هو السبيل الوحيد الذى يقوم به 
HDL‏ لوقایتنا من آمراض القلب ولا وعية ۱ 

فمعروف عن HDL‏ أن له آثارا قوية کمضاد للأكسدة . وفی 
سیاق أمراض القلب والأوعية فإن دور مضاد الأكسدة هو منع 
کولسترول LDL‏ من أن يصبم موکسدا . والأكسدة هى عملية 
كيميائية تحدث داخل الدورة الدموية . وعندما يصبح LDL‏ 
neces‏ ؛ يكون من السهل أن يصل إلى جدار الشريان ؛ حيث 
يتكدس ويساهم فى الإصابة بتصلب الشرايين . ولكى يصل LDL‏ 
إلى جدار الشريان لابد أن يربط نفسه بالخلايا المبطنة للشريان . 
وأسهل وسيلة لفعل ذلك هو أن يربط نفسه بشىء سي جا 
wey‏ . أما HDL‏ فهو يمنع التصاق هذه الجزيئات بالخلايا 
البطنة . مما یصنع حاجزا واقيا » ويجعل من دخول 1(1 إلى 
جدار الشریان آمرا 

ويقوم أيضا HDL‏ بمنع الصفائح الدموية من التکتل مع بعضها 
( والصفائح الدموية هى خلايا التجلط الدموى ) لأن النوبة القلبية 
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تنتج عن ترسب الكولسترول مع تكون جلطة pall‏ على قمتها , 
فان منع الجلطات مهم جدا فى الوقاية من النوبات القلبیه . 

إن الأهمية النسبية لآثار HDL‏ الإضافية غير معروفة مالي + 
ولكن سوف يتم استكشافها فى السنوات القليلة القادمة . 

ومهما كانت مشكلة الدهون لديك » فمن المحتمل د آن آنوعا 
من العلاجات المطورة والمحسنة سوف تصبح متوفرة فى السئوات 
القادمة . 

ولكن من المهم أن تتذكر أن النظام الغذائى والتمارين الرياضية لا 
زالت هی حجر الزاوية فى معالجة الكولسترول » فهى لا تحميك 
فقط من آأمراض القلب والسكتة الدمافيیة ولکنها أيضا ضرورية 
للوقاية من کثیر من الأمراض الزمنة . ومع ذلك یظل هناك کثیر من 
الحالات التی یفشل معها الغذاء والریاضه فى تصحیح مشکله الدهون 
ga‏ الشخص RM pad‏ ی وا0 و ف 
الحدیث ؛ فربما ینقذ حياتك . 
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الجزء الأول 
ما الکولسترول ؟ 


الجزء الثانى 


النظام الغذائى 
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احرص علي مراقبة ما تتناوله من كولسترول 


. توخ الحرص في تناولك للكربوهيدرات 
. قلل مقدار ما تتناوله من سكر 


عليك بتقليل الكريمة والسكر في القهوة 

عليك أن تنتبه إلي حجم حصتك من الطعام 

عليك أن تنوع أصناف الخضروات والفاكهة ی ا 
حاول أن تجعل البطاطس المحمرة ا ضا 


۱۷ 


۳۳ 





۱۰ امتنع عن تناول صلصة المايونيز العتادة 

۱ تناول وجبة غداء صحية 

VY‏ احرص على أن تکون السلاطة صحية 

۳ تفت ال جات ]لس تفه 

۶4 الوجبات الخفیفه الذکیه 

۵ كن حکیما عند تناولك الطعام خارج النزل 

5 عليك بالاختیار الصحی فى مطاعم الأجناس الختلفة 

۷ تناول الزید من الجوز 

۸ عليك أن تزيد من بروتین الصویا في نظامك الغذائی 

۵ عليك بزيادة مقدار ما تتناوله من آلیاف 

۰ احذر من الکحولیات 

الجزء الثالث 

الکملات الغذائية 

Alaa! المكملات‎ ۱ 

۲ تحث مع الطبیب بشأن دواء الکولسیتن Cholestin‏ 

۳. استخدم بنیکول وتيك کونترول بدلا من الزبد والسمن 

4. عليك أن تجرب باسیکول أو أى استیرول نباتی 
) فايتوسيترول Phytosterols‏ ) 

ه. جرب بذر الكتان 

5. جرب زیت السمك 

۷. تحدث مع الطبيب بشأن جوجوليبيد Guggulipid‏ 

۸ يجب أن تعيد التفكير فى الثوم واللستين 
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الجزء الرابع 


التمارين الرياضية ۱۱ 
4 عليك باتباع Luby‏ للتمارین الرياضية ۱۱ 
۰ هییء جسدك جیدا للتدریب ۱۳۱ 
۱ حسن مستوی لياقتك ۱۳۳ 
YY‏ حافظ على مستوى لياقتك ۱۳۵ 
۳ احرص على أن تقوم بعملية الإحماء ( التسخين ) ۱۲۷ 
والتهدئه ) ۱ 

۶ لابد آن تکون صبورا ۱۳۸ 
الجزء الخامس 

الإقلاع عن التدخين ۳۱ 
۰ اثار التدخین على الکولسترول ۱۳۱ 
1 آقلع عن التدخین ۳۳ 


۷. عليك أن تجرب طرق الساعدة علی الا قلاع عن التدخین ۱۶۰ 


الجزء السادس 
الأدوية والعلاجات الأخرى ۱:۹ 
۸ كن متقبلا لفكرة تناول الأدوية ۱۹ 
۹. عليك التحدث مع الطبیب بشأن کویستران Questran‏ 

( الا سم التجاری لکولسترامین ( ۱۷ 


۰ ناقش مع طبيبك دواء كولستيد ae Colestid‏ 





۱ 
۲ 
ty‏ 
3 
£0 
£4 
۷ 
۸ 
£4 
. لا تتخل عن الأمل » ولابد أن تتعلم الكثير عن 


تحدث مع طبيبك بشأن دواء ويلكون Welchol‏ 
تحدث مع الطبيب بشأن دواء نياسبان Niaspan‏ 
تحدث مع الطبيب بشأن دواء ميفاكور Mevacor‏ 
تحدث مع الطبيب بشأن دواء زوكور 20001 
تحدث مع الطبيب بشأن دواء برافاكول Pravachol‏ 
تحدث مع الطبيب بشأن دواء لسكول Lescol‏ 
تحدث مع الطبيب بشأن دواء ليبيتور Lipitor‏ 
تحدث مع الطبيب بشأن دواء لوبيد Lopid‏ 

تحدث مع الطبيب بشأن دواء تريكور Trecor‏ 


الإجراءات الطبية والأدوية الحديثة 


۱۹ 
١ "5 
۱۹۸ 
۱۷۰ 
۱۷۱ 
۱۷۳ 
۱۷۵ 
۱۷ 
۱۷۸ 


